Miércoles 24 de octubre de 2012 DIARIO OFICIAL (Segunda Seccion) 1

SEGUNDA SECCION
PODER EJECUTIVO
SECRETARIA DE SALUD

CONVENIO Especifico en materia de transferencia de subsidios para el fortalecimiento de acciones de salud
publica en las entidades federativas, que celebran la Secretaria de Salud y el Ejecutivo del Distrito Federal.

CONVENIO ESPECIFICO EN MATERIA DE TRANSFERENCIA DE SUBSIDIOS PARA EL FORTALECIMIENTO DE
ACCIONES DE SALUD PUBLICA EN LAS ENTIDADES FEDERATIVAS QUE CELEBRAN, POR UNA PARTE, EL
EJECUTIVO FEDERAL, POR CONDUCTO DE LA SECRETARIA DE SALUD, A LA QUE EN ADELANTE SE LE
DENOMINARA "LA SECRETARIA", REPRESENTADA EN ESTE ACTO POR EL DR. PABLO ANTONIO KURI MORALES,
SUBSECRETARIO DE PREVENCION Y PROMOCION DE LA SALUD, ASISTIDO POR EL DR. GUSTAVO ADOLFO
OLAIZ FERNANDEZ, DIRECTOR GENERAL DE PROMOCION DE LA SALUD; LA DRA. CELIA MERCEDES ALPUCHE
ARANDA, DIRECTORA GENERAL ADJUNTA DEL INSTITUTO DE DIAGNOSTICO Y REFERENCIA EPIDEMIOLOGICOS
DE LA DIRECCION GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA; LA T.R. VIRGINIA GONZALEZ TORRES, SECRETARIA TECNICA
DEL CONSEJO NACIONAL DE SALUD MENTAL; EL DR. ARTURO CERVANTES TREJO, SECRETARIO TECNICO DEL
CONSEJO NACIONAL PARA LA PREVENCION DE ACCIDENTES; LA DRA. PRUDENCIA CERON MIRELES,
DIRECTORA GENERAL DEL CENTRO NACIONAL DE EQUIDAD DE GENERO Y SALUD REPRODUCTIVA; EL
DR. MIGUEL ANGEL LEZANA FERNANDEZ, DIRECTOR GENERAL DEL CENTRO NACIONAL DE PROGRAMAS
PREVENTIVOS Y CONTROL DE ENFERMEDADES; LA MTRA. CELINA ALVEAR SEVILLA, DIRECTORA GENERAL DEL
CENTRO NACIONAL PARA LA PREVENCION Y EL CONTROL DE LAS ADICCIONES; EL DR. JOSE ANTONIO IZAZOLA
LICEA, DIRECTOR GENERAL DEL CENTRO NACIONAL PARA LA PREVENCION Y EL CONTROL DEL VIH/SIDA,
Y LA DRA. VESTA LOUISE RICHARDSON LOPEZ-COLLADA, DIRECTORA GENERAL DEL CENTRO NACIONAL PARA
LA SALUD DE LA INFANCIA Y LA ADOLESCENCIA; Y POR LA OTRA PARTE, EL EJECUTIVO DEL DISTRITO
FEDERAL, A QUIEN EN LO SUCESIVO SE LE DENOMINARA “EL EJECUTIVO DEL DF”, REPRESENTADO POR EL
DR. JOSE ARMANDO AHUED ORTEGA EN SU CARACTER DE SECRETARIO DE SALUD DEL DISTRITO FEDERAL Y
DIRECTOR GENERAL DE LOS SERVICIOS DE SALUD PUBLICA DEL DISTRITO FEDERAL, CON LA PARTICIPACION
DE ARMANDO LOPEZ CARDENAS, EN SU CARACTER DE SECRETARIO DE FINANZAS DEL DISTRITO FEDERAL,
CONFORME A LOS ANTECEDENTES, DECLARACIONES Y CLAUSULAS SIGUIENTES:

ANTECEDENTES

l. Con fecha 29 de febrero del 2008, “LA SECRETARIA” y “EL EJECUTIVO DEL DF” celebraron el
ACUERDO MARCO DE COORDINACION EN MATERIA DE TRANSFERENCIA DE RECURSOS
FEDERALES, en lo sucesivo “EL ACUERDO MARCO?", con objeto de fijar las bases y mecanismos
generales a fin de facilitar la concurrencia, en términos del articulo 9 de la Ley General de Salud, en
la prestacion de servicios en materia de salubridad general, con calidad y calidez, conforme a los
objetivos y metas sefialados en el Programa Sectorial de Salud 2007-2012, los cuales serian
transferidos, mediante el Convenio Especifico correspondiente.

Il.  Que de conformidad con lo establecido en la Clausula Segunda de “EL ACUERDO MARCOQ", los
Convenios Especificos serian suscritos por el Secretario de Salud del Distrito Federal y Director
General de los Servicios de Salud Publica del Distrito Federal y . Secretario de Finanzas del Distrito
Federal por parte de “EL EJECUTIVO DEL DF”, y por el Subsecretario de Prevenciéon y Promocion
de la Salud por si mismo, o asistido por los titulares de las unidades administrativas y 6érganos
desconcentrados que tiene adscritos, por parte de “LA SECRETARIA”.

lll.  El Plan Nacional de Desarrollo 2007-2012 prevé como premisa basica para el desarrollo integral del
pais, al desarrollo humano sustentable y orienta la actuacion gubernamental en torno a cinco ejes
principales: (i) Estado de derecho y seguridad, (ii) Economia competitiva y generadora de empleos,
(iii) lgualdad de oportunidades, (iv) Sustentabilidad ambiental, y (v) Democracia efectiva y politica
exterior responsable.

IV. El Programa Sectorial de Salud 2007-2012 plantea cinco objetivos en la atencién de los retos de la
salud que enfrenta el pais, a los cuales se han asociado metas estratégicas, lineas de accion y
actividades que corresponden a las prioridades del sector salud para contribuir al logro de los
objetivos del Plan Nacional de Desarrollo, y destaca, en materia de salud publica, la Estrategia 2
destinada a Fortalecer e integrar las acciones de promocién de la salud, y prevencién y control de
enfermedades, la cual se concreta en 32 Programas de Accidon Especificos, en lo sucesivo
“LOS PROGRAMAS”.
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DECLARACIONES

|. DECLARA “LA SECRETARIA”:

1.

Que el Dr. Pablo Antonio Kuri Morales, en su caracter de Subsecretario de Prevencion y Promocion
de la Salud tiene la competencia y legitimidad suficiente y necesaria para suscribir el presente
Convenio Especifico, segun se desprende de lo previsto en los articulos 8 fraccién XVI, y 10 del
Reglamento Interior de la Secretaria de Salud, cargo que se acredita con la copia fotostatica simple
del nombramiento, la cual se adjunta al presente como Anexo 1 para formar parte integrante de su
contexto.

Que a la Subsecretaria de Prevencion y Promocion de la Salud, entre otras atribuciones, le
corresponde, proponer al Secretario las politicas en las materias de prevencion y promocion
de la salud, de control de enfermedades, de salud mental y de discapacidad, asi como establecer las
estrategias de ejecucion, la coordinacion, la direccién, la supervision y la evaluacion de aquellas
politicas aprobadas por el Secretario; ademas, coordinar el desarrollo de los centros nacionales de
Programas Preventivos y Control de Enfermedades, para la Salud de la Infancia y la Adolescencia,
de Equidad de Género y Salud Reproductiva, para la Prevencién y Control del VIH/SIDA, y para la
Prevencién y Control de las Adicciones de conformidad con lo dispuesto en el articulo 10 del
Reglamento Interior de la Secretaria de Salud.

Que las direcciones generales de Promocion de la Salud, y de Epidemiologia, asi como los
secretariados técnicos de los Consejos Nacionales de Salud Mental y para la Prevencion de
Accidentes, son unidades administrativas dependientes de la Subsecretaria de Prevencion y
Promocion de la Salud, de conformidad con lo dispuesto en los articulos 2, Literal B, fraccion XlII, XVII
Bis, XIX y XXI, 28, 32 Bis 2, 35 y 35 Bis 2 del Reglamento Interior de la Secretaria de Salud; y que
los centros nacionales de Equidad de Género y Salud Reproductiva; de Programas Preventivos y
Control de Enfermedades; para la Prevencion y el Control de las Adicciones; para la Prevencion y el
Control del VIH/SIDA, y para la Salud de la Infancia y la Adolescencia, son 6érganos desconcentrados
de la Secretaria de Salud, de conformidad con lo establecido en los articulos 2, Literal C, fraccion I,
VII, VII Bis, VIl y IX, 36, 37, 38, 40, 45, 45 Bis, 46 y 47 del Reglamento Interior de la Secretaria de
Salud, y se encuentran adscritos administrativamente a la Subsecretaria de Prevencién y Promocion
de la Salud, cuyos titulares se encuentran plenamente facultados para suscribir el presente Convenio
Especifico y acreditan sus cargos mediante nombramiento que en copia fotostatica se adjunta al
presente como Anexo 1 para formar parte integrante de su contexto.

Que de acuerdo con lo sefialado en el Reglamento Interior de la Secretaria de Salud, a las unidades
administrativas y 6rganos desconcentrados adscritos a la Subsecretaria de Prevencion y Promocion
de la Salud, les corresponde, entre otros, proponer las politicas y estrategias nacionales de los
Programas de Prevencion y Promocion de la Salud; participar en el ambito de sus respectivas
competencias en la instrumentacién del Sistema de Proteccién Social en Salud; promover la
celebracion de acuerdos de coordinacion con los gobiernos de las entidades federativas; establecer
los procedimientos para la instrumentacion y operacion de la Estrategia de Prevencion y Promocion
de la Salud; y proponer o definir los mecanismos que permitan el control en el suministro y la
distribucion oportuna, suficiente y de calidad del material y los insumos utilizados en los programas.

Que cada una de las unidades administrativas y o6rganos desconcentrados adscritos a la
Subsecretaria de Prevencion y Promocion de la Salud cuentan con la disponibilidad presupuestal
correspondiente para hacer frente a los compromisos derivados de la suscripcion del presente
instrumento.

Que para los efectos legales del presente Convenio Especifico sefiala como domicilio el ubicado en
la calle de Lieja numero 7, colonia Juarez, Delegacion Cuauhtémoc, cédigo postal 06600, en la
Ciudad de México, Distrito Federal.

1. DECLARA “EL EJECUTIVO DEL DF”":

1.

Que Armando Lopez Céardenas, en su caracter de Secretario de Finanzas del Distrito Federal, asiste
a la suscripcion del presente Convenio Especifico, de conformidad con los articulos 2, 15 fraccién
VI, 16 fraccién IV y 30 de la Ley Organica de la Administracion Publica del Distrito Federal y
acredita su cargo mediante nombramiento que en copia fotostatica se adjunta al presente como
Anexo 1 para formar parte integrante de su contexto.
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2. Que el Dr. José Armando Ahued Ortega, en su caracter de Secretario de Salud del Distrito Federal y
Director General de Servicios de Salud Publica del Distrito Federal, asiste a la suscripcion del
presente Convenio Especifico, de conformidad con los articulos 2, 15 fraccion VII, 16 fraccion IV, 29,
54 fraccion | y 71 fraccion | de la Ley Organica de la Administracién Publica del Distrito Federal,
articulo 14 fracciones I, II, lll, XIV y IX del Estatuto Organico de Servicios de Salud Publica del
Distrito Federal y acredita su cargo mediante nombramiento que en copia fotostatica se adjunta al
presente como Anexo 1 para formar parte integrante de su contexto.

3. Que sus prioridades para alcanzar los objetivos pretendidos a través del presente instrumento son
proponer, coordinar y supervisar la politica en materia de asistencia social, apoyar los programas de
servicios de salud, atencion médica social, prevencion de enfermedades y poner en vigor las
medidas necesarias para luchar contra las enfermedades transmisibles, no transmisibles y otros
dafios a la salud, de conformidad con lo establecido en los articulos 1, 5, 7, 8, 9, 10, 15, 16, 17, 18,
24, 25y 26 de la Ley de Salud del Distrito Federal, y en los articulos 1o0., 30., 90. y 13 de la Ley
General de Salud.

4. Que para todos los efectos legales relacionados con este Convenio Especifico sefiala como su
domicilio el ubicado en Altadena ndmero 23 primer piso, colonia Napoles, Delegacion Benito Juarez,
codigo postal 03810, en México, Distrito Federal.

Una vez expuesto lo anterior y toda vez que la Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad Hacendaria
dispone en sus articulos 74 y 75 que los titulares de las dependencias y entidades, con cargo a cuyos
presupuestos se autorice la ministracion de subsidios y transferencias, estas seran responsables en el &mbito
de sus competencias, de que éstos se otorguen y ejerzan conforme a las disposiciones generales aplicables.
Dichas transferencias deberan sujetarse a los criterios de objetividad, equidad, transparencia, publicidad,
selectividad y temporalidad que en ella se sefialan, las partes celebran el presente Convenio Especifico al
tenor de las siguientes:

CLAUSULAS

PRIMERA.- OBJETO.- El presente Convenio Especifico tiene por objeto transferir recursos financieros e
insumos federales a “EL EJECUTIVO DEL DF” para coordinar su participacién con el Ejecutivo Federal, en
términos de lo previsto en el articulo 9 de la Ley General de Salud, que permitan a “EL EJECUTIVO DEL DF”
la adecuada instrumentacién asi como fortalecer la integralidad de las acciones de Promocion y Prevencion
de la Salud.

En los Anexos 2, 3 y 5 del presente instrumento, se mencionan “LOS PROGRAMAS" en los que se
aplicaran tales recursos y en el Anexo 4 se precisan los compromisos que sobre el particular asume
“EL EJECUTIVO DEL DF"y el Ejecutivo Federal, asi como los mecanismos para la evaluacion y control de su
ejercicio.

La transferencia de recursos federales presupuestales que efectle “LA SECRETARIA” a “EL EJECUTIVO
DEL DF”, se realizara en recursos financieros o insumos, de acuerdo con la distribucion siguiente:

MONTO MAXIMO A CARGO DE "LA SECRETARIA"
(Pesos)
No. | UNIDAD RESPONSABLE/PROGRAMA DE ACCION
oS | INsumos TOTAL
310 Direccién General de Promocién de la Salud
1 [ Promocién de la salud: Una nueva cultura 19,366,000.00 66,000.00 19,432,000.00
2 | Escuelay Salud 280,000.00 0.00 280,000.00
3 Entorno y Comunidades Saludables 0.00 0.00 0.00
4 Vete Sano, Regresa Sano 150,000.00 0.00 150,000.00
Subtotal: 19,796,000.00 66,000.00 19,862,000.00

313 Secretariado Técnico del Consejo Nacional de Salud Mental
1 | Salud Mental 0.00 0.00 0.00
Subtotal: 0.00 0.00 0.00

315 Secretariado Técnico del Consejo Nacional para la Prevencion de Accidentes

1 | Seguridad Vial 2,500,000.00 0.00 2,500,000.00
Subtotal: 2,500,000.00 0.00 2,500,000.00
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316 Direccién General de Epidemiologia
1 [ Sistema Nacional de Vigilancia Epidemiolégica 1,094,573.00 0.00 1,094,573.00
2 Eyg\é;lOLéCGOIC'\:A;ONENTE DE VIGILANCIA 2,500,000.00 67,642.00 2,567,642.00
Subtotal: 3,594,573.00 67,642.00 3,662,215.00
K00 Centro Nacional para la Prevencion y el Control del VIH/SIDA
1 VIH/SIDA e ITS 0.00 | 229,331,298.89 229,331,298.89
Subtotal: 0.00 | 229,331,298.89 229,331,298.89
L0OO Centro Nacional de Equidad de Género y Salud Reproductiva
1 [ Céncer de Mama 6,391,000.00 0.00 6,391,000.00
2 Céancer Cervicouterino 1,200,000.00 3,454,438.57 4,654,438.57
3 Arranque Parejo en la Vida 7,677,200.00 4,624,755.30 12,301,955.30
4 Planificacién Familiar y Anticoncepcion 0.00 3,451,020.00 3,451,020.00
5 Salud Sexual y Reproductiva para Adolescentes 755,999.98 90,361.00 846,360.98
6 Zr::::;cién y Atencion de la Violencia Familiar y de 1,271,288.00 0.00 1.271.288.00
7 Igualdad de Género en Salud 0.00 7,920.00 7,920.00
Subtotal: 17,295,487.98 | 11,628,494.87 28,923,982.85
000 Centro Nacional de Programas Preventivos y Control de Enfermedades
1 Diabetes Mellitus 349,892.00 1,105,220.99 1,455,112.99
2 Riesgo Cardiovascular 6,309,000.00 114,840.00 6,423,840.00
3 | Dengue 1,518,857.90 0.00 1,518,857.90
4 Envejecimiento 204,972.00 420,430.40 625,402.40
5 Tuberculosis 0.00 291,669.00 291,669.00
6 | Paludismo 0.00 0.00 0.00
7 Rabia y otras zoonosis 0.00 751,632.50 751,632.50
8 Urgencias Epidemioldgicas y Desastres 1,340,448.00 0.00 1,340,448.00
9 | Salud Bucal 0.00 0.00 0.00
10 | Colera 0.00 0.00 0.00
11 | Lepra 0.00 0.00 0.00
12 | Otras Enfermedades Transmitidas por Vector 0.00 0.00 0.00
Subtotal: 9,723,169.90 2,683,792.89 12,406,962.79
ROO Centro Nacional para la Salud de la Infanciay la Adolescencia
1 | Prevencion de la Mortalidad Infantil 0.00 | 93,421,360.30 93,421,360.30
Subtotal: 0.00 [ 93,421,360.30 93,421,360.30
X00 Centro Nacional para la Prevencion y el Control de las Adicciones
1 | Prevencion y Tratamiento de las Adicciones 20,534,000.00 0.00 20,534,000.00
'I;(I)Etflsj;':recursos federales a transferir a "EL EJECUTIVO 73,443,230.88 | 337,198,588.95 410,641,819.83

Los recursos federales sefialados en el cuadro anterior seran ejercidos y aplicados en las intervenciones
que contemplan “LOS PROGRAMAS".




Miércoles 24 de octubre de 2012 DIARIO OFICIAL (Segunda Seccién) 5

Los recursos federales transferidos por “LA SECRETARIA” a “EL EJECUTIVO DEL DF” con motivo del
presente instrumento conservaran su caracter federal, por lo que su control, verificacién, seguimiento y
fiscalizacion se llevara a cabo de conformidad con las disposiciones juridicas vigentes en materia del ejercicio
del Gasto Publico Federal.

La ministracion de recursos federales que transfiera ‘LA SECRETARIA” a “EL EJECUTIVO DEL DF”, se
hara considerando la estacionalidad del gasto y, en su caso, el calendario presupuestario autorizado por la
Secretaria de Hacienda y Crédito Publico, a través del Sistema Integral de Administracion Financiera Federal
(SIAFF).

Los recursos presupuestarios otorgados a “EL EJECUTIVO DEL DF” se consideraran devengados para
“LA SECRETARIA”, a partir de que éste realice la entrega de los mismos a “EL EJECUTIVO DEL DF”, no asi
para “EL EJECUTIVO DEL DF”, ni por lo que se refiere al resto de las obligaciones establecidas en el
presente instrumento.

Con el objeto de asegurar la aplicacion y efectividad del presente Convenio Especifico, las partes se
sujetaran a lo establecido en sus Clausulas y sus correspondientes Anexos, al contenido de “EL ACUERDO
MARCO?", asi como a las demas disposiciones juridicas aplicables.

SEGUNDA.- TRANSFERENCIA.- Para la realizacion de las acciones objeto del presente instrumento, el
Ejecutivo Federal transferira a “EL EJECUTIVO DEL DF” recursos federales hasta por la cantidad de
$410,641,819.83 (cuatrocientos diez millones seiscientos cuarenta y un mil ochocientos diecinueve pesos
83/100 M.N.), con cargo al presupuesto de “LA SECRETARIA”, para la realizacion de las intervenciones que
contemplan “LOS PROGRAMAS".

Los recursos financieros que importan un monto de $73,443,230.88 (setenta y tres millones cuatrocientos
cuarenta y tres mil doscientos treinta pesos 88/100 M.N.) se radicaran a la Secretaria de Finanzas de
“EL EJECUTIVO DEL DF”, en la cuenta bancaria productiva especifica que ésta establezca para tal efecto, en
forma previa a la entrega de los recursos, en la institucion de crédito bancaria que la misma determine,
informando de ello a “LA SECRETARIA”. Los recursos presupuestarios a que se hace alusion, se transferiran
conforme al calendario establecido en el Anexo 3.

Una vez que sean radicados los recursos financieros en la Secretaria de Finanzas de “EL EJECUTIVO
DEL DF”, ésta se obliga a ministrarlos a la unidad ejecutora junto con los rendimientos financieros que se
generen de conformidad con los alcances establecidos en “EL ACUERDO MARCO".

Los recursos federales que transfiera “LA SECRETARIA” a “EL EJECUTIVO DEL DF” definidos como
insumos por un monto total de $337,198,588.95 (trescientos treinta y siete millones ciento noventa y
ocho mil quinientos ochenta y ocho pesos 95/100 M.N.) seran entregados directamente a la Secretaria de
Salud y Servicios de Salud Publica del Distrito Federal, y seran aplicados, de manera exclusiva en
“LOS PROGRAMAS” sefialados en la Clausula Primera del presente instrumento.

Queda expresamente estipulado, que la transferencia de recursos financieros e insumos federales
otorgada en el presente Convenio Especifico no son susceptibles de presupuestarse en los ejercicios fiscales
siguientes, por lo que no implica el compromiso de transferencias posteriores ni en ejercicios fiscales
subsecuentes con cargo a la Federacion para complementar la infraestructura y el equipamiento que pudiera
derivar del objeto del presente instrumento, ni de operaciones inherentes a las obras y equipamientos, ni para
cualquier otro gasto administrativo o de operacion vinculado con el objeto del mismo.

“LA SECRETARIA” y “EL EJECUTIVO DEL DF” deberan sujetarse a los siguientes parametros para
asegurar la transparencia en la aplicacion y comprobacion de los recursos federales transferidos:

PARAMETROS

“LA SECRETARIA” verificara, por conducto de las unidades administrativas u érganos desconcentrados
gue tienen a cargo cada uno de los “LOS PROGRAMAS", que los recursos financieros e insumos transferidos
con motivo del presente Convenio Especifico, sean destinados Unicamente para la realizacion de las
intervenciones aprobadas en el ambito de “LOS PROGRAMAS” a que se refiere la Clausula Primera, sin
perjuicio de las atribuciones que en la materia correspondan a otras instancias competentes del Ejecutivo
Federal y de acuerdo a los siguientes alcances:

1. Los recursos financieros e insumos federales que “LA SECRETARIA” se compromete a transferir a
“EL EJECUTIVO DEL DF”, a través de las unidades administrativas y 6rganos desconcentrados que
tienen a cargo cada uno de “LOS PROGRAMAS”, estaran sujetos a la disponibilidad presupuestaria y
a las autorizaciones correspondientes, de conformidad con las disposiciones juridicas aplicables y de
acuerdo con el calendario que para tal efecto se establezca.
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2. “LA SECRETARIA", por conducto de las unidades administrativas u érganos desconcentrados que
tienen a cargo cada uno de “LOS PROGRAMAS", podra verificar, supervisar y evaluar en todo
momento las acciones a las que se compromete “EL EJECUTIVO DEL DF”, asi como la aplicacién y
destino de los recursos financieros e insumos federales que se le entregan en el marco del presente
instrumento.

3.  “LA SECRETARIA” por conducto de las unidades administrativas u 6rganos desconcentrados que
tienen a cargo cada uno de “LOS PROGRAMAS”, aplicara las medidas que procedan de acuerdo con
la normatividad aplicable e informara a la Direccién General de Programacion, Organizacion y
Presupuesto de “LA SECRETARIA” y ésta a la Secretaria de Hacienda y Crédito Publico, el caso o
casos en que los recursos financieros no hayan sido aplicados por “EL EJECUTIVO DEL DF” para
los fines objeto del presente Convenio Especifico, o bien, en contravencion a sus Clausulas,
ocasionando como consecuencia la suspension o cancelacion de la ministracién de recursos
federales a “EL EJECUTIVO DEL DF”, en términos de lo establecido en la Clausula Octava
de “EL ACUERDO MARCOQO".

4. “LA SECRETARIA” a través de las unidades administrativas u 6rganos desconcentrados que tienen a
cargo cada uno de “LOS PROGRAMAS", practicara, cuando lo considere necesario, visitas
de acuerdo a los programas convenidos para este fin con “EL EJECUTIVO DEL DF”, a efecto de
observar los avances de “LOS PROGRAMAS”, estando obligada “EL EJECUTIVO DEL DF”, a la
entrega del formato de certificacion del gasto, que sustente y fundamente la aplicacion de los
recursos citados en la Clausula Primera del presente instrumento.

Los recursos financieros federales que se transfieren, una vez devengados y conforme avance el ejercicio,
deberan ser registrados por “EL EJECUTIVO DEL DF” en su contabilidad de acuerdo con las disposiciones
juridicas aplicables y se rendiran en su Cuenta Publica, sin que por ello pierdan su caracter federal.

Los documentos que integran la certificacion del gasto, deberan reunir los requisitos que enuncian los
articulos 29 y 29-A del Cdédigo Fiscal de la Federacion, y en su caso, “LA SECRETARIA” solicitara la
documentacién que ampare la relacion de gastos antes mencionada.

TERCERA.- INTERVENCIONES, INDICADORES Y METAS.- Los recursos federales que transfiere el
Ejecutivo Federal por conducto de “LA SECRETARIA” a “EL EJECUTIVO DEL DF”, se aplicardn en las
intervenciones de “LOS PROGRAMAS” a que se refiere la Clausula Primera del presente instrumento, los
cuales estaran destinados a realizar las intervenciones y alcanzar las metas comprometidas, mismas que
seran evaluadas de conformidad con los indicadores establecidos en el Anexo 4 del presente instrumento.

CUARTA.- APLICACION.- Los recursos financieros e insumos que transfiere el Ejecutivo Federal por
conducto de “LA SECRETARIA" a “EL EJECUTIVO DEL DF”, se destinardn en forma exclusiva a la
realizacién de las intervenciones de cada uno de “LOS PROGRAMAS” a que alude la Clausula Primera de
éste Instrumento.

Los recursos presupuestarios que se transfieren con motivo de la celebracion de éste Convenio Especifico
no podran transferirse hacia cuentas en las que “EL EJECUTIVO DEL DF" maneje otro tipo de recursos ni
traspasarse a otros conceptos de gasto y se registraran conforme a su naturaleza, como gasto corriente o
gasto de capital, de conformidad con el Clasificador por Objeto del Gasto para la Administracion Publica Federal.

Los rendimientos financieros que generen los recursos presupuestarios a que se refiere la Clausula
Segunda de este Convenio Especifico, deberan destinarse a las intervenciones de “LOS PROGRAMAS”
previstos en la Clausula Primera.

Los remanentes, resultado de las economias obtenidas en el ejercicio recursos financieros a que se refiere
la Clausula Segunda de este Convenio Especifico, se podran, a solicitud de “EL EJECUTIVO DEL DF" y
previa autorizacion de los titulares de las unidades administrativas u 6rganos desconcentrados que tienen a
cargo cada uno de "LOS PROGRAMAS?", aplicar en otras intervenciones, o bien, a otros o a los mismos
conceptos de gastos del mismo Programa, que sean necesarios para el cumplimiento de sus metas, siempre y
cuando se ejerzan antes del 31 de diciembre de 2012 y se demuestre que se cumplié totalmente con las
metas establecidas en el presente Convenio Especifico del Programa al cual se asignaron los recursos.

QUINTA.- GASTOS ADMINISTRATIVOS.- Los gastos administrativos quedaran a cargo de
“EL EJECUTIVO DEL DF”.

SEXTA.- OBLIGACIONES DE “EL EJECUTIVO DEL DF".- “EL EJECUTIVO DEL DF”, adicionalmente a los
establecidos en “EL ACUERDO MARCO?”, estara obligada a:

. Aplicar la totalidad de los recursos financieros e insumos federales a que se refiere la Clausula
Primera de este instrumento en las intervenciones de “LOS PROGRAMAS” establecidos en la misma,
por lo que se hace responsable del uso, aplicacion y destino de los citados recursos federales.
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VI.

Entregar trimestralmente a “LA SECRETARIA”, a través de las unidades administrativas u 6rganos
desconcentrados que tienen a cargo cada uno de “LOS PROGRAMAS?”, la relacion detallada sobre el
avance entre el monto de los recursos transferidos y aquéllos erogados, asi como los resultados de
las evaluaciones que se hayan realizado, elaborado por la Secretaria de Salud y Servicios de Salud
Publica del Distrito Federal y validada por la Secretaria de Finanzas.

Asimismo, se compromete a mantener bajo su custodia, a través de la Secretaria de Salud y
Servicios de Salud Publica del Distrito Federal, la documentacion comprobatoria original de los
recursos financieros federales erogados, hasta en tanto la misma le sea requerida
por “LA SECRETARIA” y, en su caso, por la Secretaria de Hacienda y Crédito Publico y/o los
organos fiscalizadores competentes de la Secretaria de la Funcién Puablica, asi como la informacion
adicional que estas Ultimas llegaran a requerirle.

La documentacion comprobatoria del gasto de los recursos financieros federales objeto de este
Convenio Especifico, deberd expedirse a nombre de la Secretaria de Salud y Servicios de Salud
Publica del Distrito Federal y debera cumplir con los requisitos fiscales establecidos en las
disposiciones federales aplicables, como son los articulos 29 y 29-A del Coédigo Fiscal de la
Federacion, estableciendo domicilio, RFC, conceptos de pago, etc. Dicha documentacion
comprobatoria se deberd cancelar con la leyenda “Operado”, o como se establezca en las
disposiciones locales, y se identificara con el nombre de “LOS PROGRAMAS” en los que se haya
efectuado el gasto.

Mantener bajo su custodia, a través de la Secretaria de Salud y Servicios de Salud Publica del
Distrito Federal la documentacion comprobatoria original de los insumos transferidos, hasta en tanto
la misma le sea requerida por “LA SECRETARIA” y, en su caso, por la Secretaria de Hacienda y
Crédito Publico y/o los drganos fiscalizadores competentes de la Secretaria de la Funcion Publica,
asi como la informacioén adicional que éstas Ultimas llegaran a requerirle.

Ministrar los recursos financieros federales a que se refiere la Clausula Primera del presente
instrumento, a la Secretaria de Salud y Servicios de Salud Publica del Distrito Federal, a efecto que
ésta Ultima esté en condiciones de iniciar las acciones para dar cumplimiento a las intervenciones de
“LOS PROGRAMAS" mencionados en la Clausula Primera de este Convenio Especifico, en un plazo
no mayor a 10 dias habiles, contados a partir de que “LA SECRETARIA” radique los recursos
financieros federales en la Secretaria de Finanzas.

Los recursos presupuestales transferidos, que después de radicados en la Secretaria de Finanzas de
“EL EJECUTIVO DEL DF”", no hayan sido ministrados a la unidad ejecutora, o0 que una vez
ministrados a esta Ultima no sean ejercidos en los términos de este Convenio, seran considerados
por “LA SECRETARIA” como recursos ociosos, procediéndose a su reintegro al Erario Federal
(Tesoreria de la Federacion), dentro de los 15 dias siguientes en que lo requiera “LA SECRETARIA”
e informara a la Direccion General de Programacion, Organizacion y Presupuesto de
“LA SECRETARIA” y ésta a la Secretaria de Hacienda y Crédito Publico ".

Para efectos de este Convenio Especifico se entenderd como Unidad Ejecutora a la Secretaria de
Salud y Servicios de Salud Publica del Distrito Federal.

Que la Secretaria de Salud y Servicios de Salud Publica del Distrito Federal destine los insumos
federales transferidos, a efecto de realizar actividades en las intervenciones de “LOS PROGRAMAS”
sefialados en el Anexo 5.

Los insumos federales que no sean destinados en tiempo y forma a las intervenciones de
“LOS PROGRAMAS" sefialados en el Anexo 5 de este Convenio, seran considerados por
“LA SECRETARIA” como recursos ociosos, por lo que las unidades administrativas y los érganos
desconcentrados que tienen a cargo “LOS PROGRAMAS”, podran solicitar su devolucién para
reasignarlos.

Informar, dentro de los 10 dias habiles siguientes a la terminacién del trimestre de que se trate,
a “LA SECRETARIA", a través de las unidades administrativas u érganos desconcentrados que
tienen a cargo cada uno de “LOS PROGRAMAS”, sobre el ejercicio, destino y los resultados
obtenidos respecto de los recursos financieros e insumos federales transferidos, asi como del avance
de “LOS PROGRAMAS" de salud publica previstos en este Instrumento, incluyendo el cumplimiento
de las intervenciones, objetivos e indicadores de desempefio y sus metas, previstos en la Clausula
Tercera de este Convenio Especifico, asi como el avance y, en su caso, resultados de las acciones
que lleve a cabo de conformidad con este instrumento.
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VILI.

VIII.

XI.

XIl.

XII.

XIV.

XV.

XVL.

XVII.

XVIII.

XIX.

XX.

XXI.

Requisitar, de manera oportuna y con la periodicidad establecida en la normatividad vigente, los
datos para el Sistema Nacional de Vigilancia Epidemiolégica, asi como para los sistemas de
informacién especificos establecidos por las direcciones generales de Promocion de la Salud,
y de Epidemiologia, los secretariados técnicos de los consejos nacionales de Salud Mental y para la
Prevencién de Accidentes, y por los centros nacionales de Equidad de Género y Salud Reproductiva;
de Programas Preventivos y Control de Enfermedades, para la Prevencion y el Control de las
Adicciones, para la Prevencion y el Control del VIH/SIDA; y para la Salud de la Infancia y la
Adolescencia.

Manejar adecuadamente el ciclo logistico para la conservacion y distribucion oportuna de los
insumos federales que se le transfieren con motivo de este instrumento.

Mantener en condiciones 6ptimas de operacion los sistemas de red de frio para el mantenimiento de
insumos y vigilar la vigencia de insumos federales transferidos de aplicacion directa a la poblacion
estatal evitando la caducidad de los mismos.

Verificar que todos los procedimientos referentes a la remodelacién, modificacién, ampliacion y
equipamiento de los laboratorios de referencia epidemioldgica, que se realicen en “EL EJECUTIVO
DEL DF”, cumplan con lo dispuesto por las Leyes, Reglamentos, Decretos, Circulares y Normas de
las Autoridades competentes en materia de Salubridad, Proteccion Ecolégica y de Medio Ambiente
que rijan en el ambito federal.

Registrar, como activos fijos los bienes muebles que seran adquiridos con cargo a los recursos
financieros federales objeto de este instrumento, de conformidad con las disposiciones juridicas
vigentes en materia de ejercicio, registro y contabilidad del gasto publico gubernamental.

Informar en la cuenta publica de la Hacienda Publica Estatal y en los demas informes que le sean
requeridos, sobre la aplicacion de los recursos financieros e insumos federales transferidos con
motivo del presente Convenio Especifico, sin que por ello pierdan su caracter federal.

Contratar, con recursos de “EL EJECUTIVO DEL DF”, y mantener vigentes, las polizas de seguros
y de mantenimientos preventivo y correctivo de los bienes muebles que sean adquiridos con cargo a
los recursos financieros objeto de este instrumento.

Contratar los recursos humanos calificados para la consecucién de las intervenciones
de “LOS PROGRAMAS" y, en su caso, proporcionar las facilidades, viaticos y transportacion, para la
asistencia a los cursos de capacitacion, entrenamiento o actualizacion que sefialen las direcciones
generales de Promocién de la Salud, y de Epidemiologia, los secretariados técnicos de los consejos
nacionales de Salud Mental y para la Prevencién de Accidentes, y por los centros nacionales de
Equidad de Género y Salud Reproductiva; de Programas Preventivos y Control de Enfermedades,
para la Prevencion y el Control de las Adicciones; para la Prevencion y el Control del VIH/SIDA; y
para la Salud de la Infancia y la Adolescencia, con cargo al presupuesto de “LA SECRETARIA” o de
“EL EJECUTIVO DEL DF".

Mantener actualizados los indicadores para resultados de los recursos transferidos, asi como evaluar
los resultados que se obtengan con los mismos.

Con base en el seguimiento de las metas de los indicadores y en los resultados de las evaluaciones
realizadas, establecer medidas de mejora continua para el cumplimiento de los objetivos para los que
se destinan los recursos federales transferidos.

Informar sobre la suscripcion de este Convenio Especifico, al érgano técnico de fiscalizaciéon de la
legislatura local en “EL EJECUTIVO DEL DF".

Los recursos humanos que requiera para la ejecucion del objeto del presente instrumento, quedaran
bajo su absoluta responsabilidad juridica y administrativa y no existira relacional laboral alguna entre
éstos y “LA SECRETARIA”, por lo que en ningln caso se entenderan como patrones sustitutos
o solidarios.

Publicar el presente Convenio Especifico en el érgano de difusién oficial de “EL EJECUTIVO
DEL DF".

Difundir en su pagina de Internet “LOS PROGRAMAS" financiados con los recursos que le seran
transferidos mediante el presente instrumento, incluyendo los avances y resultados fisicos y
financieros, en los términos de las disposiciones juridicas vigentes y aplicables.

Al concluir el ejercicio fiscal, debera remitir a cada unidad administrativa u érgano desconcentrado
que tenga a cargo cada uno de “LOS PROGRAMAS”, a mas tardar el tltimo dia habil del mes de
enero de 2013, el informe de cierre del ejercicio, el cual debera contener la comprobacién de los
recursos financieros federales devengados y/o comprometidos al 31 de diciembre de 2012.
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XXIl. Con base en el resultado del analisis del informe del estado del ejercicio de los recursos financieros

transferidos que le dé a conocer cada unidad administrativa u 6rgano desconcentrado que tenga a
cargo cada uno de “LOS PROGRAMAS", debera reintegrar a la Tesoreria de la Federacién, a mas
tardar el 15 de marzo de 2013, los recursos financieros, no aceptados como parte del ejercicio del
gasto, asi como los recursos no devengados y/o comprometidos, a que refiere la fraccion XV de la
Clausula Séptima del presente instrumento, al 31 de diciembre de 2012.

SEPTIMA.- OBLIGACIONES DEL EJECUTIVO FEDERAL.- El Ejecutivo Federal, a través
de “LA SECRETARIA”, estara obligada a:

VI.

VILI.

VIII.

XI.

XII.
XII.

XIV.

Transferir los recursos financieros federales a “EL EJECUTIVO DEL DF”, sefialados en la Clausula
Primera del presente instrumento de conformidad con el calendario establecido que se precisa en el
Anexo 3 de este Convenio Especifico.

Transferir los insumos federales a “EL EJECUTIVO DEL DF”, sefialados en la Clausula Primera del
presente instrumento, de conformidad con lo establecido y detallado en el Anexo 5 de este Convenio
Especifico.

Verificar que los recursos financieros e insumos que se transfieran no permanezcan 0ciosos y que
sean destinados Unicamente para la realizacion de las intervenciones de “LOS PROGRAMAS”
a que se refiere la Clausula Primera de este Convenio Especifico, sin perjuicio de las atribuciones
gue en la materia correspondan a otras instancias competentes del Ejecutivo Federal.

A proporcionar la asesoria técnica necesaria a “EL EJECUTIVO DEL DF” a fin de garantizar el
cumplimiento del objeto del presente instrumento, en los tiempos y con la calidad en la prestacion de
los servicios relacionados con las materias de salubridad general.

Practicar, cuando lo considere necesario, visitas de supervisién y establecer mecanismos para
asegurar la aplicacion de los recursos federales transferidos y el cumplimiento del objeto del presente
instrumento.

Aplicar las medidas que procedan de acuerdo con la normatividad aplicable e informar a las
Secretarias de Hacienda y Crédito Publico y de la Funcién Publica Federales, a la Auditoria Superior
de la Federacién y a la Secretaria de la Contraloria estatal o equivalente, en el ambito de sus
respectivas competencias, el caso o casos en que los recursos financieros o insumos federales
permanezcan ociosos 0 que no hayan sido aplicados por “EL EJECUTIVO DEL DF” para los fines
gue en este instrumento se determinan.

Informar en la cuenta publica de la Hacienda Publica Federal y en los demas informes que sean
requeridos, sobre la aplicacion de los recursos financieros e insumos transferidos con motivo del
presente Convenio Especifico.

Dar seguimiento trimestralmente, en coordinacion con “EL EJECUTIVO DEL DF”, sobre el avance en
el cumplimiento del objeto del presente instrumento.

Los recursos humanos que requiera para la ejecucion del objeto del presente instrumento, quedaran
bajo su absoluta responsabilidad juridica y administrativa, y no existird relacion laboral alguna entre
éstos y “EL EJECUTIVO DEL DF”, por lo que en ningln caso se entenderan como patrones
sustitutos o solidarios.

El control, vigilancia, seguimiento y evaluacion de los recursos presupuestarios e insumos que en
virtud de este instrumento seran transferidos, correspondera a “LA SECRETARIA”, a las secretarias
de Hacienda y Crédito Publico y de la Funcion Publica Federales, y a la Auditoria Superior de la
Federacion, sin perjuicio de las acciones de vigilancia, control y evaluacion que, en coordinacion con
la Secretaria de la Funcion Publica, realice el 6rgano de control de “EL EJECUTIVO DEL DF”.

Con base en el seguimiento de las metas de los indicadores y en los resultados de las evaluaciones
realizadas, establecer medidas de mejora continua para el cumplimiento de los objetivos para los que
se destinan los recursos e insumos transferidos.

Informar sobre la suscripcién de este Convenio Especifico, a la Auditoria Superior de la Federacion.
Publicar el presente Convenio Especifico en el Diario Oficial de la Federacion.

Difundir en su pagina de Internet “LOS PROGRAMAS” financiados con los recursos que seran
transferidos mediante el presente instrumento, incluyendo los avances y resultados fisicos y
financieros, en los términos de las disposiciones juridicas vigentes y aplicables.
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XV. Informar, a mas tardar el ultimo dia habil del mes de febrero de 2013, a “EL EJECUTIVO DEL DF” el
monto de los recursos financieros no aceptados como parte del ejercicio del gasto el resultado del
andlisis del informe a que hace referencia la fraccion XXI de la Clausula Sexta del presente
instrumento, asi como los recursos financieros no acreditados como devengados y/o comprometidos
al 31 de diciembre de 2012 que “EL EJECUTIVO DEL DF” debera reintegrar a la Tesoreria de la
Federacion, a mas tardar el 15 de marzo de 2013.

XVI. Informar a la Auditoria Superior de la Federacién, en caso de que “EL EJECUTIVO DEL DF” no
remita el informe a que hace referencia la fraccion XXI de la Clausula Sexta del presente
instrumento, o bien el monto de los recursos financieros que "EL EJECUTIVO DEL DF”, debera
reintegrar a la Tesoreria de la Federacion.

OCTAVA.- ACCIONES DE VIGILANCIA, INSPECCION, CONTROL, NOTIFICACION Y EVALUACION.-
Los recursos presupuestarios federales, que transfiera “LA SECRETARIA” a “EL EJECUTIVO DEL DF” no
pierden su caracter federal, por lo que el control, vigilancia, seguimiento y evaluacién, correspondera
a “LA SECRETARIA”, a la Secretaria de Hacienda y Crédito Publico, a la Secretaria de la Funcién Publica, y a
la Auditoria Superior de la Federacion, sin perjuicio de las acciones de vigilancia, control y evaluacion que,
en coordinacién con la Secretaria de la Funcion Publica, realice el érgano de control de “EL EJECUTIVO
DEL DF".

NOVENA.- VIGENCIA.- El presente Convenio Especifico, asi como sus anexos, comenzaran a surtir sus
efectos a partir de la fecha de su suscripcién y se mantendran en vigor hasta el 31 de diciembre de 2012,
debiéndose publicar en el Diario Oficial de la Federacién y en el érgano de difusién oficial de “EL EJECUTIVO
DEL DF".

DECIMA.- MODIFICACIONES AL CONVENIO.- Las partes acuerdan que el presente Convenio Especifico
podra modificarse de comin acuerdo y por escrito, sin alterar su estructura y en estricto apego a las
disposiciones juridicas aplicables. Las modificaciones al Convenio Especifico obligaran a sus signatarios a
partir de la fecha de su firma y deberan publicarse en el Diario Oficial de la Federacién y en el érgano de
difusion oficial de “EL EJECUTIVO DEL DF”.

En caso de contingencias para la realizacion de “LOS PROGRAMAS” previstos en este instrumento,
ambas partes acuerdan tomar las medidas 0 mecanismos necesarios que permitan afrontar dichas
contingencias. En todo caso, las medidas y mecanismos acordados seran formalizados mediante la
suscripcion del Convenio Modificatorio correspondiente.

DECIMA PRIMERA.- CAUSAS DE TERMINACION.- El presente Convenio Especifico podra darse por
terminado cuando se presente alguna de las siguientes causas:

. Por estar satisfecho el objeto para el que fue celebrado.
Il.  Por previo acuerdo de las partes.

. Por no existir la disponibilidad presupuestal para hacer frente a los compromisos adquiridos
por “LA SECRETARIA”.

IV. Por caso fortuito o fuerza mayor. En el evento de que se presenten casos fortuitos o de fuerza mayor
que motiven el incumplimiento a lo pactado, la contraparte quedara liberada del cumplimiento de las
obligaciones que le son correlativas, debiendo comunicar a la brevedad dichas circunstancias
mediante escrito firmado por la parte que corresponda.

DECIMA SEGUNDA.- CAUSAS DE RESCISION.- El presente Convenio Especifico podra rescindirse en
su totalidad, o bien, de forma parcial, por cada una de las unidades administrativas u 6érganos
desconcentrados en lo concerniente a “LOS PROGRAMAS” que les corresponda, por las siguientes causas:

. Por falta de entrega de la informacion, reportes y demas documentos dentro de los plazos
establecidos en este Convenio Especifico.

1. Cuando se determine que los recursos presupuestarios y/o insumos federales permanecen ociosos o
que se utilizaron con fines distintos a los previstos en el presente instrumento.

Ill.  Por incumplimiento de alguna de las partes a las obligaciones contraidas en el mismo.

En estos casos se procedera en términos de lo establecido en la Clausula Octava de “EL ACUERDO
MARCO".



Miércoles 24 de octubre de 2012 DIARIO OFICIAL (Segunda Seccion) 11

DECIMA TERCERA.- CLAUSULAS QUE SE TIENEN POR REPRODUCIDAS.- Dado que el presente
Convenio Especifico deriva de “EL ACUERDO MARCO”, a que se hace referencia en el apartado de
antecedentes de este instrumento, las Clausulas que le sean aplicables atendiendo al tipo de recurso,
establecidas en “EL ACUERDO MARCO?” se tienen por reproducidas para efectos de este instrumento como si
a la letra se insertasen, y seran aplicables en todo aquello que no esté expresamente establecido en el
presente documento.

Estando enteradas las partes del contenido y alcance legal del presente Convenio Especifico, lo firman por
cuadruplicado a los veintiséis dias del mes de marzo de dos mil doce.- Por la Secretaria: el Subsecretario de
Prevencién y Promociéon de la Salud, Pablo Antonio Kuri Morales.- Rubrica.- El Director General de
Promociéon de la Salud, Gustavo Adolfo Olaiz Fernandez.- Rlbrica.- La Directora General del Centro
Nacional de Equidad de Género y Salud Reproductiva, Prudencia Cerén Mireles.- Rabrica.- La Directora
General Adjunta del Instituto de Diagnéstico y Referencia Epidemiologicos de la Direccion General de
Epidemiologia, Celia Mercedes Alpuche Aranda.- Rubrica.- El Director General del Centro Nacional
de Programas Preventivos y Control de Enfermedades, Miguel Angel Lezana Fernandez.- Rubrica.-
La Secretaria Técnica del Consejo Nacional de Salud Mental, Virginia Gonzalez Torres.- Rubrica.-
La Directora General del Centro Nacional para la Prevencion y el Control de las Adicciones, Celina Alvear
Sevilla.- Rubrica.- El Secretario Técnico del Consejo Nacional para la Prevencion de Accidentes, Arturo
Cervantes Trejo.- Ribrica.- El Director General del Centro Nacional para la Prevencion y el Control del
VIH/SIDA, José Antonio Izazola Licea.- Ribrica.- La Directora General del Centro Nacional para la Salud de
la Infancia y la Adolescencia, Vesta Louise Richardson Ldpez-Collada.- Rubrica.- Por el Ejecutivo del DF:
el Secretario de Salud del Distrito Federal y Director General de los Servicios de Salud Publica del Distrito
Federal, José Armando Ahued Ortega.- Rubrica.- El Secretario de Finanzas del Distrito Federal, Armando
Lopez Cardenas.- Rubrica.

ANEXO 1

DEL CONVENIO ESPECIFICO PARA EL FORTALECIMIENTO DE ACCIONES DE SALUD PUBLICA EN LAS
ENTIDADES FEDERATIVAS QUE CELEBRAN, EL EJECUTIVO FEDERAL, POR CONDUCTO DE “LA SECRETARIA", Y
EL EJECUTIVO DEL DISTRITO FEDERAL, POR CONDUCTO DE “EL EJECUTIVO DEL DF”.

Copias fotostaticas simples de los nombramientos de los titulares de “LA SECRETARIA”

1. | Dr. Pablo Antonio Kuri Morales Subsecretario de Prevencién y Promocion de la Salud
2. | Dr. Gustavo Adolfo Olaiz Fernandez Director General de Promocién de la Salud
3. | Dra. Celia Mercedes Alpuche Aranda Directora General Adjunta del Instituto de Diagndstico y

Referencia Epidemiol6gicos de la Direccion General de
Epidemiologia

4. | T.R. Virginia Gonzalez Torres Secretaria Técnica del Consejo Nacional de Salud Mental

5. | Dr. Arturo Cervantes Trejo Secretario Técnico del Consejo Nacional para la Prevencién
de Accidentes

6. | Dra. Prudencia Cerén Mireles Directora General del Centro Nacional de Equidad de
Género y Salud Reproductiva

7. | Dr. Miguel Angel Lezana Fernandez Director General del Centro Nacional de Programas
Preventivos y Control de Enfermedades

8. | Mtra. Celina Alvear Sevilla Directora General del Centro Nacional para la Prevenciéon y
el Control de las Adicciones

9. | Dr. José Antonio Izazola Licea Director General del Centro Nacional para la Prevencion y el
Control del VIH/SIDA

9. | Dra. Vesta Louise Richardson Lépez-Collada Directora General del Centro Nacional para la Salud de la

Infancia y la Adolescencia

Copias fotostéticas simples de los nombramientos de los titulares de “EL EJECUTIVO DEL DF”

1 | Dr. José Armando Ahued Ortega Secretario de Salud del Distrito Federal y Director General de los
Servicios de Salud Publica del Distrito Federal

2 | Armando Lopez Céardenas Secretario de Finanzas del Distrito Federal




ANEXO 2
Identificacién de fuentes de financiamiento de “LOS PROGRAMAS” en materia de Salud Publica

310 Direccién General de Promocioén de la Salud

ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS (PESOS) Ramo 12

N PROGRAMA DE ACCION SPPS/INTERVENCIONES COMISION NACIONAL DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD
0.
ESPECIFICO FASSA-C ANEXO IV | ANEXO IV TOTAL
CASSCO | CAUSES JUAREZ | OTRA | SMNG | SUBTOTAL FPGC SUBTOTAL
ETIQUETADO PRORESPPO | CONSEG
1 [Promocién de la salud: Una| 19,366,000.00 0.00 0.00 0.00| 0.0| 0.00| 19,366,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00| 19,366,000.00
nueva cultura
2 |Escuelay Salud 280,000.00 0.00 0.00 0.00| 0.00| 0.00| 280,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00|  280,000.00
3 |Entorno y  Comunidades 0.00 0.00 0.00 0.00| 0.00| 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Saludables
4 |Vete Sano, Regresa Sano 150,000.00 0.00 0.00 0.00| 0.00| 0.00| 150,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00|  150,000.00
TOTAL 19,796,000.00 0.00 0.00 0.00| 0.00| 0.00| 19,796,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00] 19,796,000.00
313 Secretariado Técnico del Consejo Nacional de Salud Mental
ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS (PESOS) Ramo 12
COMISION NACIONAL DE PROTECCION SOCIAL
PROGRAMA DE ACCION SPPS/INTERVENCIONES
No. EN SALUD
ESPECIFICO TOTAL
ANEXO IV ANEXO IV
CASSCO CAUSES FASSA-C ETIQUETADO JUAREZ OTRA SMNG SUBTOTAL FPGC SUBTOTAL
PRORESPPO CONSEG
1 Salud Mental 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 1,655,416.00 0.00 0.00 1,655,416.00 1,655,416.00
TOTAL 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 1,655,416.00 0.00 0.00 1,655,416.00 1,655,416.00
315 Secretariado Técnico del Consejo Nacional para la Prevenciéon de Accidentes
ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS (PESOS) Ramo 12
N PROGRAMA DE ACCION SPPS/ INTERVENCIONES COMISION NACIONAL DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD
0.
ESPECIFICO ANEXO IV ANEXO IV TOTAL
CASSCO CAUSES | FASSA-C ETIQUETADO | JUAREZ OTRA SMNG SUBTOTAL FPGC SUBTOTAL
PRORESPPO CONSEG
1 |Seguridad Vial 2,500,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 2,500,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00 2,500,000.00
TOTAL 2,500,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 2,500,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00 2,500,000.00
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316 Direccion General de Epidemiologia

ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS (PESOS) Ramo 12
SPPS/INTERVENCIONES COMISION NACIONAL DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD
No. PROGRAMA DE ACCION ESPECIFICO
FASSA-C ANEXO IV ANEXO IV TOTAL
CASSCO | CAUSES JUAREZ | OTRA | SMNG | SUBTOTAL FPGC | SUBTOTAL
ETIQUETADO PRORESPPO CONSEG
1 | sistema Nacional de Vigilancia Epidemiologica 0.00 0.00 1,094,573.00 0.00 0.00 0.00| 1,094,573.00 0.00 0.00 0.00 0.00| 1,094,573.00
2 SINAVE (COMPONENTE DE VIGILANCIA 0.00 0.00 2,500,000.00 0.00 0.00 0.00 2,500,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00 2,500,000.00
EPIDEMIOLOGICA)
TOTAL 0.00 0.00 3,594,573.00 0.00 0.00 0.00| 3,594,573.00 0.00 0.00 0.00 0.00| 3,594,573.00
K00 Centro Nacional para la Prevencion y el Control del VIH/SIDA
ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS (PESOS) Ramo 12
N PROGRAMA DE ACCION SPPS/ INTERVENCIONES COMISION NACIONAL DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD
0.
ESPECIFICO ANEXO IV ANEXO IV TOTAL
CASSCO | CAUSES | FASSA-C ETIQUETADO | JUAREZ | OTRA | SMNG | SUBTOTAL FPGC SUBTOTAL
PRORESPPO | CONSEG
1 |VIH/SIDAeITS 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 7,050,804.50 0.00| 39,000,597.00| 46,051,401.50( 46,051,401.50
TOTAL 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 7,050,804.50 0.00 39,000,597.00 46,051,401.50 46,051,401.50
L0OO Centro Nacional de Equidad de Género y Salud Reproductiva
ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS (PESOS) Ramo 12
N PROGRAMA DE ACCION SPPS/ INTERVENCIONES COMISION NACIONAL DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD
0.
ESPECIFICO FASSA-C ANEXO IV ANEXO IV TOTAL
CASSCO CAUSES JUAREZ | OTRA | SMNG | SUBTOTAL FPGC SUBTOTAL
ETIQUETADO PRORESPPO CONSEG
1 | Céancer de Mama 0.00 6,391,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00 6,391,000.00 79,142,994.79 0.00 0.00 79,142,994.79 85,533,994.79
2 Céncer Cervicouterino 0.00 1,200,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00 1,200,000.00 27,093,115.10 0.00 0.00 27,093,115.10 28,293,115.10
3 [Arranque Parejo en la Vida 0.00 7,677,200.00 0.00 0.00 0.00 0.00 7,677,200.00 60,347,213.50  720,000.00 0.00 60,347,213.50 68,744,413.50
4 [Planificacion Familiar y 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 47,816,718.00 0.00 0.00 47,816,718.00 47,816,718.00
Anticoncepcion
5 Salud Sexual y Reproductiva para 625,799.98 130,200.00 0.00 0.00 0.00 0.00 755,999.98 15,413,800.00 0.00 0.00 15,413,800.00 16,169,799.98
Adolescentes
6 [Prevencion y Atencion de la|  25,000.00 1,246,288.00 0.00 0.00 0.00 0.00 1,271,288.00 916,000.00 0.00 0.00 916,000.00 2,187,288.00
Violencia Familiar y de Género
7 [Igualdad de Género en Salud 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
TOTAL 650,799.98|  16,644,688.00 0.00 0.00 0.00 0.00| 17,295487.98  230,729,841.39|  720,000.00 0.00| 230,729,841.39| 248,745,329.37
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000 Centro Nacional de Programas Preventivos y Control de Enfermedades

ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS (PESOS) Ramo 12
No. PROGRAMA DE ACCION SPPS/INTERVENCIONES COMISION NACIONAL DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD
ESPECIFICO FASSA-C ANEXO IV ANEXO IV TOTAL
CASSCO CAUSES ETIQUETADO JUAREZ OTRA SMNG SUBTOTAL PRORESPPO CONSEG FPGC SUBTOTAL
1 |Diabetes Mellitus 0.00 349,892.00 0.00 0.00 0.00 0.00 349,892.00 36,033,200.00 440,000.00 0.00 36,033,200.00 36,823,092.00
2 | Riesgo Cardiovascular 6,309,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 6,309,000.00 23,594,223.53 0.00 0.00 23,594,223.53 29,903,223.53
3 Dengue 1,518,857.90 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 1,518,857.90 194,789.60 0.00 0.00 194,789.60 1,713,647.50
4 Envejecimiento 204,972.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 204,972.00 4,491,850.00 0.00 0.00 4,491,850.00 4,696,822.00
5 | Tuberculosis 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 1,465,011.00 0.00 0.00 1,465,011.00 1,465,011.00
6 | Paludismo 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 3,139.68 0.00 0.00 3,139.68 3,139.68
7 | Rabiay otras zoonosis 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 16,868,317.70 0.00 0.00 16,868,317.70 16,868,317.70
8 Urgencias Epidemiolégicas y 1,340,448.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 1,340,448.00 0.00 0.00 0.00 0.00 1,340,448.00
Desastres
9 | Salud Bucal 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 24,072,892.12 0.00 0.00 24,072,892.12 24,072,892.12
10 |Colera 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 763,100.00 0.00 0.00 763,100.00 763,100.00
11 |[Lepra 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 117,300.00 0.00 0.00 117,300.00 117,300.00
12 |Otras Enfermedades Transmitidas 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 900,000.00 0.00 0.00 900,000.00 900,000.00
por Vector
TOTAL 9,373,277.90 349,892.00 0.00 0.00 0.00 0.00 9,723,169.90 108,503,823.63 440,000.00 0.00 108,503,823.63 118,666,993.53
R0OO Centro Nacional para la Salud de la Infancia y la Adolescencia
ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS (PESOS) Ramo 12
No. PROGRAMA DE ACCION SPPS/INTERVENCIONES COMISION NACIONAL DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD
ESPECIFICO ANEXO IV ANEXO IV TOTAL
CASSCO CAUSES | FASSA-C ETIQUETADO | JUAREZ OTRA SMNG SUBTOTAL PRORESPPO CONSEG FPGC SUBTOTAL
1 |[Prevencién de la Mortalidad Infantil 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 166,499,218.51 0.00 0.00 166,499,218.51 166,499,218.51
TOTAL 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 166,499,218.51 0.00 0.00 166,499,218.51 166,499,218.51
X00 Centro Nacional para la Prevencion y el Control de las Adicciones
ORIGEN DE LOS RECURSOS PRESUPUESTARIOS (PESOS) Ramo 12
No. PROGRAMA DE ACCION SPPS/INTERVENCIONES COMISION NACIONAL DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD
ESPECIFICO FASSA-C ANEXO IV ANEXO IV TOTAL
CASSCO CAUSES ETIQUETADO JUAREZ OTRA SMNG SUBTOTAL PRORESPPO CONSEG FPGC SUBTOTAL
1 |Prevencion y Tratamiento de las 0.00 20,534,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00 20,534,000.00 6,526,233.00 0.00 0.00 6,526,233.00 27,060,233.00
Adicciones
TOTAL 0.00 20,534,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00 20,534,000.00 6,526,233.00 0.00 0.00 6,526,233.00 27,060,233.00

NOTA: La descripcion detallada de los insumos/servicios a adquirir o contratar con los recursos que se indican en el presente anexo, se encuentran identificados

en el Sistema de Informacion para la Administracion del Fondo para el Fortalecimiento de Acciones de Salud Publica en las Entidades Federativas, SIAFFASPE.
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ANEXO 3
Calendario de Ministraciones
(Pesos)

310 Direccion General de Promocioén de la Salud

No. Programa de accion especifica
1 Promocién de la salud: Una nueva cultura
Mes Monto
Mayo 19,366,000.00
Total: 19,366,000.00
2 Escuela y Salud
Mes Monto
Mayo 280,000.00
Total: 280,000.00
3 Entorno y Comunidades Saludables
Mes Monto
Mayo 0.00
Total: 0.00
4 Vete Sano, Regresa Sano
Mes Monto
Mayo 150,000.00
Total: 150,000.00
313 Secretariado Técnico del Consejo Nacional de Salud Mental
No. Programa de accion especifica
1 Salud Mental
Mes Monto
Mayo 0.00
Total: 0.00
315 Secretariado Técnico del Consejo Nacional para la Prevencion de Accidentes
No. Programa de accion especifica
1 Seguridad Vial
Mes Monto
Mayo 2,500,000.00
Total: 2,500,000.00
316 Direccién General de Epidemiologia
No. Programa de accion especifica
1 Sistema Nacional de Vigilancia Epidemiolégica
Mes Monto
Mayo 1,094,573.00

Total: 1,094,573.00
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2 SINAVE (Componente de Vigilancia Epidemioldgica)
Mes Monto
Mayo 2,500,000.00
Total: 2,500,000.00
K00 Centro Nacional para la Prevencion y el Control del VIH/SIDA
No. Programa de accion especifica
1 VIH/SIDA e ITS
Mes Monto
Mayo 0.00
Total: 0.00
L0OO Centro Nacional de Equidad de Género y Salud Reproductiva
No. Programa de accion especifica
1 Céncer de Mama
Mes Monto
Mayo 6,391,000.00
Total: 6,391,000.00
2 Cancer Cervicouterino
Mes Monto
Mayo 1,200,000.00
Total: 1,200,000.00
3 Arranque Parejo en la Vida
Mes Monto
Mayo 7,677,200.00
Total: 7,677,200.00
4 Planificacion Familiar y Anticoncepcion
Mes Monto
Mayo 0.00
Total: 0.00
5 Salud Sexual y Reproductiva para Adolescentes
Mes Monto
Mayo 755,999.98
Total: 755,999.98
6 Prevencién y Atencién de la Violencia Familiar y de Género
Mes Monto
Mayo 1,271,288.00

Total: 1,271,288.00
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7 Igualdad de Género en Salud
Mes Monto
Mayo 0.00
Total: 0.00
000 Centro Nacional de Programas Preventivos y Control de Enfermedades
No. Programa de accion especifica
1 Diabetes Mellitus
Mes Monto
Mayo 349,892.00
Total: 349,892.00
2 Riesgo Cardiovascular
Mes Monto
Mayo 6,309,000.00
Total: 6,309,000.00
3 Dengue
Mes Monto
Mayo 1,518,857.90
Total: 1,518,857.90
4 Envejecimiento
Mes Monto
Mayo 204,972.00
Total: 204,972.00
5 Tuberculosis
Mes Monto
Mayo 0.00
Total: 0.00
6 Paludismo
Mes Monto
Mayo 0.00
Total: 0.00
7 Rabia y otras zoonosis
Mes Monto
Mayo 0.00

Total: 0.00
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8 Urgencias Epidemiolégicas y Desastres
Mes Monto
Mayo 1,340,448.00
Total: 1,340,448.00
9 Salud Bucal
Mes Monto
Mayo 0.00
Total: 0.00
10 Colera
Mes Monto
Mayo 0.00
Total: 0.00
11 Lepra
Mes Monto
Mayo 0.00
Total: 0.00
12 Otras Enfermedades Transmitidas por Vector
Mes Monto
Mayo 0.00
Total: 0.00
ROO Centro Nacional para la Salud de la Infancia y la Adolescencia
No. Programa de accion especifica
1 Prevencion de la Mortalidad Infantil
Mes Monto
Mayo 0.00
Total: 0.00
X00 Centro Nacional para la Prevencién y el Control de las Adicciones
No. Programa de accion especifica
1 Prevencién y Tratamiento de las Adicciones
Mes Monto
Mayo 20,534,000.00
Total: 20,534,000.00

NOTA: La descripcion detallada de los insumos y servicios a adquirir o contratar con los recursos que se
indican en el presente anexo, se encuentran identificados en el Sistema de Informacién para la Administracién
del Fondo para el Fortalecimiento de Acciones de Salud Publica en las Entidades Federativas, SIAFFASPE.



ANEXO 4

310 Direccién General de Promocién de la Salud

No. PROGRAMA INDICE | TIPO META NUMERADOR DENOMINADOR META INDICADOR META
FEDERAL ESTATAL
1 |Promociéon de la|l.4.1 Impacto Poblacién sin seguridad social por grupo de | Poblacién total sin seguridad social por 84 Porcentaje de cobertura de las cartillas nacionales de 84
salud: Una nueva final edad y sexo con cartilla nacional de salud. grupo de edad y sexo. salud en poblacién sin seguridad social.
cultura
1 |Promociéon de la]|3.1.3 Impacto Recurso ejercido para realizar reuniones de | Recurso  programado para realizar 3 Porcentaje de recurso ejercido para las reuniones de 1
salud: Una nueva final actualizacion, evaluacién y seguimiento de |reuniones de actualizacién, evaluacion o actualizacion, evaluaciéon o seguimiento de acciones de
cultura acciones de salud publica relacionadas con | seguimiento de acciones de salud publica salud publica relacionadas con Promocién de la Salud.
promocién de la salud relacionadas con promocion de la salud.
2 |Escuelay Salud 1.2.1 Impacto Numero de talleres realizados sobre|NUmero de talleres programados, sobre 11,684 Porcentaje de talleres sobre determinantes de la salud 240
final determinantes de la salud escolar y cartillas | determinantes de la salud escolar y escolar y cartillas nacionales de la salud, dirigidos a
nacionales de salud dirigidos a personal|cartillas nacionales de salud dirigidos a docentes por nivel educativo, en relacién al nimero de
docente. personal docente. talleres programados sobre determinantes de la salud
escolar y cartillas nacionales de salud dirigidos a
docentes.
2 |Escuelay Salud 3.1.1 Impacto Numero de detecciones realizadas a|Meta programada de detecciones a 1,302,210 Porcentaje de detecciones realizadas a escolares por 150,000
final escolares por nivel educativo. realizar en escolares por nivel educativo. nivel educativo en relacién a la meta programada.
2 Escuela y Salud 3.1.2 Impacto Escolares referidos a una unidad médica. Escolares con valoracion clinica 416,707 Porcentaje de escolares referidos a unidades de salud en 85,000
final (deteccion). relacién al total de escolares que recibieron valoracion
clinica.
2 Escuela y Salud 411 Impacto Numero de escuelas certificadas como|NUmero de escuelas incorporadas al 4,823 Porcentaje de Escuelas certificadas como promotoras de 8
final promotoras de la salud. programa Escuela y Salud la salud por nivel educativo, del total de escuelas
incorporadas al programa.
2 Escuela y Salud 412 Impacto NUmero de escuelas publicas incorporadas | NUmero de escuelas publicas de 19,891 Porcentaje de cobertura de escuelas publicas de 500
final al Programa Escuela y Salud. educacion bésica. educacion basica, incorporadas al Programa Escuela y
Salud.
2 Escuela y Salud 51.1 Impacto Municipios que llevan a cabo acciones para | Municipios programados para llevar a 192 Porcentaje de municipios que llevan a cabo acciones 16
final modificar los determinantes de la salud de|cabo acciones para modificar los dirigidas a modificar los determinantes de la salud de los

los escolares.

determinantes de la salud de los

escolares.

escolares respecto a los programados.
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2 Escuela y Salud 6.2.1 Impacto Supervisiones realizadas al Programa | Supervisiones programadas al Programa 234 Porcentaje de supervisiones realizadas al Programa 650
final Escuela y Salud en los tres niveles|Escuela y Salud en los tres niveles Escuela y Salud en los tres niveles (Jurisdiccion
(Jurisdiccion Sanitaria/Unidad de | (Jurisdiccién Sanitaria/Unidad de Sanitaria/Unidad de Salud/Escuelas), respecto a las
Salud/Escuelas). Salud/Escuelas). programadas.
3 |Entorno y|1l.11 Impacto NUmero de cursos impartidos. Numero de cursos programados. 5 Porcentaje de cursos impartidos a personal de salud a 1
Comunidades final nivel estatal y jurisdiccional.
Saludables
3 |Entorno y|3.2.1 Impacto NUmero total comunidades saludables a|Total de comunidades hasta 2500 2,000 Porcentaje de comunidades hasta 2500 habitantes 1
Comunidades final certificar en las 32 entidades federativas. habitantes certificadas que favorezcan la salud.
Saludables
3 | Entorno y|5.1.1 Impacto Numero de paquetes distribuidos. Numero de paquetes elaborados. 532 Porcentaje del paquete técnico normativo elaborado y 100
Comunidades final distribuido entre los Estados.
Saludables
3 |Entorno y|7.1.1 Impacto NUmero de Comités Estatales Activos. No. de Comités Estatales Formados. 32 Porcentaje de Comités Estatales de Comunidades 1
Comunidades final Formados que se encuentran Activos.
Saludables
4 |Vete Sano, Regresa|1.1.1 Impacto Numero de ferias de la salud realizadas con|NUmero de ferias de la salud 100 Porcentaje de ferias de la salud dirigidas a los migrantes y 100
Sano final migrantes y sus familias en el origen, transito | programadas para migrantes y sus sus familias en el origen, transito y destino realizadas en
y destino. familias en el origen, transito y destino. relacion con las programadas.
4 |Vete Sano, Regresa|1.1.2 Impacto Numero de consultas con atenciones|Numero de consultas médicas a 70 Porcentaje de consultas con atenciones integradas del 70
Sano final integradas del paquete garantizado de|migrantes en unidades de consulta paquete garantizado de servicios de promocion y
servicios de promocién y prevencion para |externa. prevencion para una mejor salud, otorgadas a migrantes
una mejor salud a migrantes en unidades de en el origen, transito y destino con respecto a las
consulta externa. consultas médicas a migrantes.
4 |Vete Sano, Regresa|2.2.1 Impacto Numero de talleres de promocién de la salud [ Nimero de talleres de promocién de la 100 Porcentaje de talleres de promocion de la salud dirigidos a 100
Sano final dirigidos a migrantes realizados. salud programados para migrantes. migrantes en el origen, transito y destino realizados, con
respecto a lo programado.
4 |Vete Sano, Regresa|6.1.1 Impacto NUmero de visitas de supervision, orientacién [ Nimero de visitas de supervision, 100 Porcentaje de visitas de supervision, orientacion yl/o 100
Sano final ylo seguimiento acuerdos de las acciones y | orientacién y/o seguimiento programadas seguimiento acuerdos de las acciones y resultados de las
resultados de las intervenciones del|a nivel estatal y local. intervenciones del Programa a nivel estatal y local
Programa a nivel estatal y local realizadas realizadas con respecto a lo programado.
313 Secretariado Técnico del Consejo Nacional de Salud Mental
No. PROGRAMA INDICE TIPO META NUMERADOR DENOMINADOR META FEDERAL INDICADOR META ESTATAL
1 Salud Mental 7.1.1 Impacto final Numero de consultas otorgadas 2012 Numero de consultas otorgadas 2011 10 Consultas de salud mental otorgadas 2011 vs 2012 10
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315 Secretariado Técnico del Consejo Nacional para la Prevencion de Accidentes

No PROGRAMA INDICE TIPO META NUMERADOR DENOMINADOR META INDICADOR META
FEDERAL ESTATAL
1 |Seguridad Vial 3.1.1 Impacto final | No. de instituciones integradas al observatorio | No. de instituciones integradas al observatorio 16 Instituciones que reportan informacién  al 6
que reportan informacion. de lesiones. observatorio de lesiones.
1 |Seguridad Vial 321 Impacto final | Nimero de informes recibidos de linea basal Numero de informes programados de linea 15 Andlisis de Informacion de Linea Base de cuatro 4
basal factores de riesgo en los municipios prioritarios
1 Seguridad Vial 4.4.1 Impacto final | Nimero de reportes de alcoholimetria de|Numero de reportes de alcoholimetria de 120 Reporte de operativos de Alcoholimetrias de 4
municipios prioritarios recibidos. municipios prioritarios programados municipios prioritarios.
1 |Seguridad Vial 5.3.1 Impacto final [Nimero de formadores capacitados en|Numero formadores en seguridad vial 300 Numero  formadores en  seguridad vial 40
seguridad vial programados. capacitados
1 | Seguridad Vial 54.1 Impacto final | Nimero de campafias de promocién de la|Numero de campafias de promociéon de la 64 Campafias de promocién de seguridad vial y de 3
seguridad vial y de prevencién de accidentes | seguridad vial y de prevencion de accidentes prevencion de accidentes
realizadas. programadas.
1 Seguridad Vial 7.3.1 Impacto final | Nimero de personas capacitadas en Soporte | Nimero de personas programadas 25,500 NUmero de personas capacitadas en Soporte 1,200
Vital Basico. Vital Basico
1 | Seguridad Vial 7.3.2 Impacto final | NUmero de personas capacitadas para formar | Numero de personas programadas 12,750 Personas capacitadas como primeros 600
primeros respondientes respondientes en AlUM
316 Direccién General de Epidemiologia
No. PROGRAMA INDICE TIPO META NUMERADOR DENOMINADOR META INDICADOR META
FEDERAL ESTATAL
1 Sistema Nacional de Vigilancia|1.2.1 Impacto final | Nimero de informes mensuales por NuTraVE NUmero de Informes Programados 345 Porcentaje de Cumplimiento de 12
Epidemioldgica por NuTraVE informes mensuales NuTraVE en
operacion
1 |Sistema Nacional de Vigilancia|1.2.3 Impacto final | Informes entregados que cumplen con los requisitos de | Informes requeridos de 90 Porcentaje de informes sobre estado 90
Epidemioldgica implementacion del RSI. implementacion del RSI requeridos. de la implementacion del Reglamento
Sanitario Internacional (RSI)
entregados.
1 Sistema Nacional de Vigilancia|4.1.1 Impacto final | Reportes emitidos mensuales o bimestrales (sean | Reportes Programados (el nimero de 192 Porcentaje de Cumplimiento de 12
Epidemioldgica boletines, anuarios, publicaciones,...) productos programados e incluidos en Reportes emitidos.
el Programa Editorial Anual)
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1 Sistema Nacional de Vigilancia|5.1.1 Impacto final | Personal con formacién segun los requerimientos de las | Personal programado segin los 135 Recurso Humano Capacitado para 32
Epidemioldgica Entidades requerimientos de formacién de la generar lideres en Epidemiologia y
entidad Laboratorio
1 |Sistema Nacional de Vigilancia|7.3.1 Impacto final | Jurisdicciones con equipo de cémputo, Internet y|Jurisdicciones, con equipo de 223 El porcentaje de las jurisdicciones con 16
Epidemiolégica operando computo, Internet con el 80% del total equipo de computo y acceso a Internet
de jurisdicciones en la entidad y operando
2 |SINAVE (COMPONENTE DE|[1.1.1 Impacto final | Diagnésticos reportados para cumplir con el marco | Diagnésticos del marco analitico 70 Numero de diagnosticos 6
VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA) analitico basico de la Red Nacional de Laboratorios de [ basico en el afio implementados por el Laboratorio
Salud PuUblica mas Diagnésticos implementados durante Estatal de Salud Publica durante
el afio por el Laboratorio Estatal de Salud Publica el afo
2 SINAVE (COMPONENTE DE|5.1.2 Impacto final | Eventos de capacitaciéon cumplidos Eventos programados de capacitacion 100 Eventos cumplidos de Capacitacion 3
VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA)
K00 Centro Nacional para la Prevencion y el Control del VIH/SIDA
No. PROGRAMA INDICE | TIPO META NUMERADOR DENOMINADOR META FEDERAL INDICADOR META ESTATAL
1 |VIH/SIDAeITS 311 Impacto final | Personas con al menos 6 meses en tratamiento ARV en | Total de personas con al menos 6 meses en 31,887 Porcentaje de personas en 4,922
la Secretaria de Salud con carga viral indetectable tratamiento ARV en la Secretaria de Salud. tratamiento ARV en control virolégico.
L0OO Centro Nacional de Equidad de Género y Salud Reproductiva
No. PROGRAMA INDICE | TIPO META NUMERADOR DENOMINADOR META INDICADOR META
FEDERAL ESTATAL
1 Céancer de Mama 111 Impacto Mujeres de 25 a 69 afios con exploracion|Mujeres de 25 a 69 afios sin 35 Cobertura de deteccion con exploracion clinica en mujeres 35
final clinica en el dltimo afio seguridad social de 25 a 69 afios
1 Céancer de Mama 2.6.1 Impacto Numero de mujeres asintomaticas de 50 a 69 | Total de mujeres de 50 a 69 afios de 22 Cobertura de deteccion mediante mastografia de tamizaje a 22
final afios de edad con mastografia de tamizaje en|edad entre dos responsabilidad mujeres asintomaticas en las mujeres de 50 a 69 afios
el dltimo afio. de la Secretarfa de Salud. de edad.
1 Céancer de Mama 553 Impacto Total de mujeres con diagnéstico de cancer | Total de mujeres con diagnéstico de 95 Cobertura de tratamiento 90
final que iniciaron tratamiento cancer x100
1 Céancer de Mama 554 Impacto Mastografias de tamizaje con resultado|Total de mastografias de tamizaje 1 Indice de anormalidad especifico 1
final BIRADS 4y 5 realizadas X 100
2 Céncer Cervicouterino 211 Impacto NUmero de mujeres de 35 a 64 afios de edad | Nimero de mujeres responsabilidad 65 Cobertura de deteccion primaria con la prueba de VPH 65
final con deteccién de VPH en el tltimo afio de la Secretaria de salud de 35 a 64
afios de edad / 5
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Arranque Parejo en la|2.1.1 Impacto NUmero de mujeres embarazadas que se les | Total de mujeres embarazadas que 100 Porcentaje de mujeres embarazadas, a las que se les 100
Vida final realiz6 las pruebas de deteccion para sifilis y | estan en control prenatal. realizan las pruebas de deteccion para sifilis y VIH/SIDA.
VIH/SIDA.
Arranque Parejo en laf4.4.1 Impacto Numero de originales electronicos entregados | Nomero de materiales de APV 100 Porcentaje de materiales de APV producidos y entregados a 50
Vida final a las entidades federativas de materiales de | producidos. las Entidades Federativas.
APV producidos.
Arranque Parejo en la|6.5.1 Impacto NUmero de Vvisitas realizadas a las 9|Numero de visitas programadas a 100 Porcentaje de visitas de supervision realizadas en las 9 100
Vida final Entidades federativas para evaluar la|las 9 Entidades federativas para Entidades prioritarias, para evaluar la capacitacion de las
capacitacion de las parteras tradicionales. evaluar la capacitacion de las parteras tradicionales
parteras tradicionales.
Arranque Parejo en la[9.5.1 Impacto NUmero de personal de salud involucrado con | Total de personal de salud del 100 Porcentaje de personal de salud involucrado con la atencién 8
Vida final la atencion del recién nacido en los hospitales | segundo nivel programado para del recién nacido en los hospitales de segundo nivel de
de segundo nivel de atencién, que fue |capacitarse en reanimacion atencion, capacitado en reanimacion neonatal.
capacitado en reanimacién neonatal. neonatal.
Arranque Parejo en la]9.9.1 Impacto NUmero de cursos de capacitacion en|Numero de cursos de capacitacion 100 Porcentaje de cursos de capacitacién en lactancia materna 6
Vida final lactancia materna realizados en hospitales. programados en lactancia materna realizados contra programados en hospitales.
en hospitales.
Arranque Parejo en la|10.5.1 Impacto Numero de pruebas de tamiz neonatal a|Total de nacimientos estimados de 100 Porcentaje de recién nacidos con tamiz neonatal. 80
Vida final recién nacidos en la Secretaria de Salud. CONAPO en  poblacién  sin
derechohabiencia formal.
Arranque Parejo en laf11.2.1 Impacto NUmero de casos con errores innatos del|NUimero de casos con errores 100 Realizar el diagnoéstico, tratamiento y seguimiento de los 30
Vida final metabolismo diagnosticados, con tratamiento [ innatos del metabolismo, casos con errores innatos del metabolismo
y con seguimiento, en forma oportuna. diagnosticados.
Arranque Parejo en la|14.1.1 Impacto Numero de defunciones maternas notificadas | Nimero de defunciones maternas 100 Porcentaje de notificacion inmediata de las defunciones 100
Vida final al Sistema de Vigilancia Epidemiolégica. ocurridas. maternas al Sistema de Vigilancia Epidemioldgica.
Planificacion Familiar y[4.3.1 Impacto Porcentaje de usuarias activas Muijeres en edad fértil unidas. 3,717,016 Cobertura de usuarias de métodos anticonceptivos. 84,195
Anticoncepcién final
Planificacion Familiar y|[6.1.1 Impacto No. de hombres que se han realizado la|Total de vasectomias programadas. 18,172 Porcentaje de vasectomias realizadas. 686
Anticoncepcion final vasectomia en un periodo de tiempo.
Salud Sexual yl2.1.1 Impacto Numero de aceptantes de un método|Total de eventos obstétricos en 188,116 Porcentaje de mujeres de 15 a 19 afios que aceptaron un 12,065
Reproductiva para final anticonceptivo en mujeres de 15 a 19 afios en | mujeres de 15 a 19 afios en el método anticonceptivo antes de su egreso hospitalario con

Adolescentes

el periodo.

periodo.

relacién al total de mujeres de esta edad atendidas por

algln evento obstétrico.
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Salud Sexual yl2.1.2 Impacto Numero de usuarias activas de métodos | Mujeres menores de 20 afios con 360,000 Cobertura de usuarias activas de métodos anticonceptivos 113,035
Reproductiva para final anticonceptivos menores de 20 afios,|vida sexual activa, poblacién menores de 20 afios
Adolescentes poblacién responsabilidad de la Secretaria | responsabilidad de la Secretaria

de Salud de Salud
Salud Sexual yl|2.21 Impacto Total de servicios amigables instalados|Total de servicios amigables 150 Incrementar el numero de servicios amigables para 17
Reproductiva para final apegados al modelo funcional en el periodo registrados fortalecer la infraestructura de servicios especificos en la
Adolescentes atencion de las y los Adolescentes, apegados al Modelo de

Atencion a la Salud Sexual y Reproductiva para
Adolescentes
Salud Sexual yl|4.11 Impacto Total de personas capacitadas en talleres|Numero de personas adscritas al 5,000 Personal operativo capacitado en temas de salud sexual y 226
Reproductiva para final realizados en el periodo. programa de Salud Sexual y reproductiva para adolescentes.
Adolescentes Reproductiva
Prevencion y Atencion de (1.1.1 Impacto Mujeres de 15 afios o mas, unidas y de|Mujeres de 15 afios o mas, unidas 560,764 Porcentaje de mujeres de 15 afios o0 mas a las que se aplicd 16,781
la Violencia Familiar y de final poblaciéon de responsabilidad que se les|de poblaciéon de responsabilidad a la herramienta de deteccion y resulté positiva.
Género aplica tamizaje y resultaron positivas. las que se aplicé la herramienta de
deteccion.

Prevencion y Atencion de | 2.2.1 Impacto Numero de consultas (lra. vez y|Numero de atenciones psicoldgicas 555,720 Promedio de consultas por mujer atendida en servicios 15,840
la Violencia Familiar y de final subsecuentes) de atencién psicoldgica en los|de primera vez en los servicios especializados con tratamiento de apoyo psico-emocional
Género servicios especializados a mujeres que viven | especializados a mujeres que viven

violencia severa. violencia severa.
Prevencion y Atencion de|2.2.4 Impacto Nimero de mujeres de 15 afios o mas|Calculo de mujeres de poblacion de 120,308 Porcentaje de cobertura de atencién especializada a 3,960
la Violencia Familiar y de final usuarias de los servicios especializados para | responsabilidad  que  requieren mujeres victimas de violencia severa.
Género la atencion de violencia severa. atencion especializada por violencia

severa.

Prevencion y Atencién de | 2.2.6 Impacto NUmero de mujeres de 15 afios o mas|Mujeres de 15 afios o mas que 84,026 Porcentaje de mujeres que viven en violencia severa con 2,772
la Violencia Familiar y de final atendidas por violencia severa en los|reciben atencién especializada por atencion especializada que son referidas de otras unidades
Género servicios especializados que son referidas por | violencia severa. de salud.

otras unidades de salud.
Prevencion y Atencion de | 2.5.1 Impacto NUmero de visitas de supervision realizadas | Nimero de visitas de supervision 284 Porcentaje de visitas de supervision integrales en Violencia 15
la Violencia Familiar y de final programadas Familiar y de Género
Género
Prevencion y Atencién de | 6.3.1 Impacto NUmero de asistencias a reuniones de la|Nimero de reuniones programadas 3 Porcentaje de asistencia a reuniones de Coordinacion 3
la Violencia Familiar y de final Comision de Atencién de la Comision de Atencién Interinstitucional de la Comisién de Atencién para prevenir,

Género

atender, sancionar y erradicar la violencia contra las

mujeres.
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7 Igualdad de Género en|1.1.1 Impacto Nimero de programas prioritarios en salud [Nimero total de  programas 3 Porcentaje de programas prioritarios en salud con acciones 3
Salud final con acciones con perspectiva de género. prioritarios. con perspectiva de género.
7 |lgualdad de Género en|4.1.1 Impacto NUmero de personal de salud capacitado. Numero total de personal de salud a 2,765 Porcentaje de personal de salud capacitado en género y 1,200
Salud final capacitar. salud en el marco de los derechos humanos.
7 Igualdad de Género en|4.1.2 Impacto Nimero de directores de hospitales a|Numero total de directores a 38 Porcentaje de directores de hospitales 6
Salud final capacitar/sensibilizar en género y salud. capacitar capacitados/sensibilizados en género y salud.
000 Centro Nacional de Programas Preventivos y Control de Enfermedades
No PROGRAMA INDICE | TIPO META NUMERADOR DENOMINADOR META INDICADOR META
FEDERAL ESTATAL
1 Diabetes Mellitus 7.4.1 Impacto NUmero de personas con diabetes mellitus a | Nimero de personas con diabetes mellitus a las 74,016 Describe el porcentaje de personas con diabetes 3,300
final las cuales se les realiz6 deteccion oportuna de | cuales se les programé para realizar deteccion mellitus a las cuales se les realiz6 deteccion
complicaciones crénicas (valoracién de pie y [ oportuna de complicaciones crénicas oportuna de complicaciones crénicas (valoracion
mas determinacion de hemoglobina | (valoracion de pie y mas determinacion de de pie mas determinaciéon de hemoglobina
glucosilada) en GAM Acreditados y|hemoglobina glucosilada) en GAM Acreditados glucosilada) en GAM Acreditados y UNEMEs EC
UNEMESs EC) y UNEMEs EC
1 |Diabetes Mellitus 751 Impacto Numero de personas con diabetes en control |[NUmero de personas con diabetes en 18,504 Expresa el porcentaje de las personas con 3,800
final de los integrantes de Grupos de Ayuda Mutua | tratamiento en los integrantes de Grupos de diabetes en control de los integrantes de Grupos
Acreditados y UNEMES EC Ayuda Mutua Acreditados y UNEMES EC de Ayuda Mutua Acreditados (Glucosa
plasmatica <126 mg/dl) y UNEMES EC (HbAlc
<7%)
1 |Diabetes Mellitus 7.5.2 Impacto Total de pacientes con diabetes con|Total de pacientes con diabetes programados 50,502 Expresa el porcentaje de pacientes con diabetes 3,800
final determinaciéon de microalbuminuria en GAM |para determinacién de microalbuminuria en con determinacién de microalbuminuria en GAM
Acreditados y UNEMES EC. GAM Acreditados y UNEMES EC. Acreditados y UNEMES EC.
2 | Riesgo Cardiovascular |5.1.1 Impacto Numero de detecciones realizadas de|NUmero de detecciones programadas de 22,467,533 Detecciones realizadas en la poblacién de 20 749,832
final Hipertensién, Obesidad y dislipidemias en|Hipertensién, Obesidad y dislipidemias en afios y mas para riesgo cardiovascular
poblacién de 20 afios y méas en la poblacién | poblacién de 20 afios y mas en la poblacién (Obesidad, hipertension arterial y dislipidemia)
responsabilidad de la Secretaria de Salud. responsabilidad de la Secretaria de Salud. en la poblacion responsabilidad de la secretaria
de salud.
2 Riesgo Cardiovascular 7.4.1 Impacto Total de pacientes con hipertension arterial | Total de pacientes con hipertension arterial bajo 14,981 Se refiere al porcentaje de pacientes con 1,960
final controlados en UNEMEs EC. tratamiento en UNEMEs EC. hipertension arterial bajo tratamiento en las
Unidades de Especialidades Médicas de
Enfermedades Crénicas (UNEMEs EC) que han
logrado su control.
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Riesgo Cardiovascular 9.2.1 Impacto Numero de personas con obesidad en control |[Nimero de personas con obesidad en 114,442 Coadyuvar en el control del sobrepeso y la 21,847
final que se encuentran en tratamiento en los | tratamiento en los servicios de salud. obesidad en la poblacion mayor de 20 afios
servicios de salud. responsabilidad de la Secretaria de Salud.
Dengue 111 Impacto Numero de localidades con ovitrampas | NUmero de localidades prioritarias. 82 Vigilancia entomolégica con ovitrampas. 16
final revisadas semanalmente.
Envejecimiento 7.33 Impacto Numero de detecciones de Hiperplasia|Nomero de detecciones de Hiperplasia 25 Detecciones de Hiperplasia Prostatica Benigna 25
final Prostatica Benigna realizadas en hombres de | Prostatica Benigna programadas en hombres de (HPB) en hombres de 45 y maéas afios no
45 y més afios no asegurados 45 y mas afios no asegurados asegurados
Tuberculosis 111 Impacto Nimero de Casos de Tuberculosis| Nomero de Casos de  Tuberculosis 18,450 Porcentaje de cumplimiento en el Diagnéstico de 511
final Identificados Programados casos de Tuberculosis.
Tuberculosis 112 Impacto Numero de casos de tuberculosis que |Numero de casos de tuberculosis registrados. 18,450 Cobertura de Tratamiento de casos de 511
final ingresan a tratamiento. Tuberculosis registrados
Tuberculosis 113 Impacto Nimero de casos nuevos de TBP|NUmero de casos nuevos de TBP 8,173 Porcentaje de curaciéon de casos nuevos TBP 203
final diagnosticados por BK que ingresaron a|diagnosticados por BK que ingresaron a diagnosticados por baciloscopia que ingresan a
tratamiento primario y curaron. tratamiento primario. tratamiento primario
Tuberculosis 141 Impacto Numero de visitas de supervision y asesoria al | NUmero de visitas de supervision y asesoria al 854 Porcentaje de cumplimiento de visitas de 16
final programa de Tuberculosis realizadas. programa de Tuberculosis programadas. supervision y asesoria en tuberculosis.
Tuberculosis 4.4.1 Impacto NUmero de personas con tuberculosis|NOmero de personas con tuberculosis 135 Cobertura de personas con Tuberculosis 9
final farmacorresistente que ingresaron al [ farmacorresistente dictaminados para recibir Farmacorresistente que requieren tratamiento.
tratamiento con farmacos de segunda linea. esquema de tratamiento con farmacos de
segunda linea.
Tuberculosis 6.2.1 Impacto Numero de materiales educativos elaborados | Total de materiales educativos programados 106 Elaboracion y distribucion de materiales 16
final y distribuidos en Tuberculosis por tipos.|para elaborar y distribuir en tuberculosis por educativos en Tuberculosis por tipos (volantes,
(volantes, dipticos y tripticos) tipos (volantes, dipticos y tripticos). dipticos y tripticos).
Paludismo 521 Impacto No. de reuniones del Comité para la|No. De reuniones programadas Comité para la 22 Gestion para la Certificacién mediante instalar y 1
final Certificacion. Certificacion. operar el Comité Estatal de Certificacion de
Areas Libres de Paludismo y del Grupo Asesor
Técnico Estatal.
Paludismo 9.1.1 Impacto No. de muestras tomadas y procesadas. No. de muestras programadas para toma y 1,500,000 Cobertura de muestras de sangre en localidades 60
final procesamiento. para la vigilancia epidemiolégica del paludismo,

mediante la blsqueda activa y pasiva en
unidades médicas, promotores voluntarios y

personal del programa.
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Paludismo 10.1.1 Impacto No de capacitaciones realizadas. No. de capacitaciones programadas. 32 Capacitacion para el control del paludismo, al 1

final personal técnico de campo de acuerdo a la
normatividad vigente.

Rabia y otras zoonosis 111 Impacto Material informativo (impreso, auditivo y|Formato de campafias nacionales de la 30,056 Proporcién de material informativo disponible 30,000

final visual) disponible Direccién General de Comunicacién Social alusivo a las semanas nacional y de
autorizado reforzamiento

Rabia y otras zoonosis  |1.3.1 Impacto Perros y gatos vacunados contra la rabia en el | Meta de perros y gatos a vacunar en el periodo. 17,519,482 Proporcion de perros y gatos vacunados contra 1,106,172
final periodo. la rabia.

Rabia y otras zoonosis | 4.2.3 Impacto NUmero de personas que inician el tratamiento | NOmero de personas agredidas por animal 31,455 Porcentaje de inicio de tratamientos antirrabicos. 4,489
final antirrdbico sospechoso de rabia

Rabia y otras zoonosis [9.2.1 Impacto NUmero de muestras de perro procesadas por | NUmero de muestras de perro programadas por 85,326 Muestras de perro examinadas. 3,975
final el LESP para el diagnéstico de rabia por IFD. | el LESP para el diagnéstico de rabia por IFD.

Rabia y otras zoonosis 10.1.1 Impacto Numero de esterilizaciones realizadas con | Total de esterilizaciones realizadas. 150,000 Porcentaje de perros y gatos esterilizados con 15,000
final insumos aportados por el CENAPRECE. los insumos aportados por el CENAPRECE.

Rabia y otras zoonosis 10.2.1 Impacto NUmero de esterilizaciones realizadas. NUmero de esterilizaciones programadas. 236,466 Porcentaje de esterilizaciones realizadas de 30,000
final perros y gatos.

Rabia y otras zoonosis  [11.2.1 Impacto Numero de eliminaciones realizadas en el|Numero de eliminaciones programadas para el 680,705 Porcentaje de perros y gatos sacrificados 46,408
final periodo evaluado. periodo evaluado. humanitariamente.

Urgencias 141 Impacto Numero de reuniones ordinarias trimestrales | Nimero de reuniones ordinarias trimestrales del 4 Porcentaje de reuniones ordinarias trimestrales 4

Epidemioldgicas y final del Comité Estatal para la Seguridad en Salud | Comité Estatal para la Seguridad en Salud realizadas por el Comité Estatal para la

Desastres realizadas. programadas. Seguridad en Salud.

Urgencias 14.2 Impacto Numero de refugios temporales revisados. Numero de refugios temporales programados 90 Porcentaje de refugios temporales revisados. 65

Epidemioldgicas y final para revisar.

Desastres

Urgencias 221 Impacto NUmero de notas de monitoreo realizadas. Numero de dias laborables. 258 Porcentaje de notas de monitoreo realizadas. 258

Epidemiolégicas y final

Desastres

Urgencias 411 Impacto Numero de capacitaciones realizadas al|NUmero de capacitaciones programadas para el 2 Porcentaje de capacitaciones realizadas en 2

Epidemioldgicas y final personal involucrado en la operaciéon del|personal involucrado en la operacion del Urgencias Epidemioldgicas y Desastres

Desastres programa. programa.

Urgencias 51.1 Impacto NUmero de Kits de insumos y medicamentos | Nimero de Kits de insumos y medicamentos 3 Kits de insumos y medicamentos conformados. 3

Epidemioldgicas y final para urgencias epidemiolégicas (brotes), | para urgencias epidemiolégicas, desastres e

Desastres desastres e influenza pandémica, | influenza pandémica, programados.

conformados.
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8 |Urgencias 6.1.1 Impacto Porcentaje de emergencias en salud | Nimero de emergencias en salud registradas. 1 Atencién oportuna de emergencias en salud 1
Epidemioldgicas y final atendidas en < 48 Hrs. <48 Hrs.
Desastres
8 |Urgencias 6.2.1 Impacto Namero de jurisdicciones sanitarias | NUmero de jurisdicciones sanitarias 2 Porcentaje de jurisdicciones sanitarias 16
Epidemiolégicas y final supervisadas. programadas a supervisar. supervisadas.
Desastres
9 | Salud Bucal 421 Impacto Investigacion en salud bucal realizadas. Investigacion en salud bucal programados 32 Investigacion en materia de salud bucal. 1
final
9 | Salud Bucal 13.3.1 Impacto Supervisiones al programa de salud bucal | Supervisiones al programa de salud bucal 4,550 Supervision del programa de Salud Bucal. 374
final Realizadas. Programadas.
10 |[Colera 411 Impacto Numero de eventos de capacitacion realizadas |[Nimero  de  eventos de  capacitacion 2 Porcentaje de eventos de capacitacion para el 2
final para el personal involucrado en el Programa | programadas para el personal involucrado en el personal involucrado en el Programa de
de Prevencion del Célera en la Entidad Programa de Prevencién del Célera en la Prevencién del Cdlera en la Entidad.
Entidad
10 |[Colera 51.1 Impacto Numero de casos de diarrea que acuden a las | Nimero total de casos de diarrea que acuden a 2 Porcentaje de casos de diarrea con muestra de 2
final unidades de salud del sector con muestras de | las unidades de salud de las instituciones del hisopo rectal, que acuden a unidades del sector
hisopo rectal. Sector en el Estado. salud para la busqueda intencionada de Vibrio
cholerae
10 |[Colera 6.1.1 Impacto Numero de reuniones trimestrales realizadas | Nimero de reuniones trimestrales programadas 4 Porcentaje de reuniones trimestrales del Grupo 4
final del grupo Técnico Estatal Intersectorial de|del grupo Técnico Estatal Intersectorial de Técnico Estatal Intersectorial de Prevencion y
Prevencién y Control de Cdlera. Prevencién y Control de cdlera. Control de Colera.
10 |[Colera 8.2.1 Impacto Numero de visitas de supervision realizadas a | NUmero de visitas de supervision programadas 4 Porcentaje de supervisiones realizadas a 16
final las jurisdicciones sanitarias. a las jurisdicciones sanitarias. jurisdicciones sanitarias, para verificar las
acciones del programa de célera.
11 |Lepra 111 Impacto Numero de eventos de capacitacion en lepra|Numero de eventos de capacitacion en lepra 33 Porcentaje de cumplimiento de eventos de 1
final realizados. programados. capacitacion en Lepra.
11 |Lepra 121 Impacto Casos nuevos de Lepra diagnosticados Casos probables de Lepra estudiados en 162 Porcentaje de casos de Lepra diagnosticados en 1
final Municipios prioritarios y/o con antecedentes de la la poblacién estudiada.
11 |Lepra 211 Impacto Casos nuevos de lepra identificados entre [ Contactos registrados de enfermos en 36 Cobertura de atencion de los contactos de 1
final contactos de casos en tratamiento y contactos | tratamiento y contactos de casos en vigilancia enfermos registrados.

de casos en vigilancia postratamiento para su

atencion.

postratamiento.

\yIvev o

epunbag)

IVIVIau Vi vidg

CLUL Y Y Y vy Y p o vy

8¢



11 |Lepra 54.1 Impacto Numero de Baciloscopias de control | Total de casos de lepra Multibacilar registrados. 750 Cobertura del seguimiento bacteriolégico de 8
final realizadas a casos de lepra Multibacilar. casos de lepra Multibacilar.
11 |Lepra 6.1.1 Impacto NUmero de visitas de supervision y asesoria al | NUmero de visitas de supervision y asesoria al 232 Porcentaje de cumplimiento de visitas de 2
final programa de lepra realizadas programa de lepra programadas. supervision y asesoria en lepra.
12 |Otras Enfermedades | 8.5.2 Impacto Numero de casos tratados de enfermedad de | NUmero de casos registrados de enfermedad de 240 Cobertura de tratamiento de enfermedad de 4
Transmitidas por Vector final Chagas. Chagas. Chagas.
ROO Centro Nacional para la Salud de la Infancia y la Adolescencia
No. PROGRAMA INDICE | TIPO META NUMERADOR DENOMINADOR META INDICADOR META
FEDERAL ESTATAL
1 |Prevencion de la|l1l.5.1 Impacto final | Nimero de nifios menores de un afio de edad con | Nimero de nifios menores de un afio de 90 Porcentaje de cobertura de vacunacién con 90
Mortalidad Infantil esquema de vacunacion completo para la edad |edad a vacunar responsabilidad de la SSA esquema completo en menores de un afio
responsabilidad de la SSA de acuerdo a la|de acuerdo a regionalizacién operativa. de edad.
regionalizacion operativa.
1 Prevenciéon de la|1.5.5 Impacto final | Nimero de adultos de 60 afios y mas vacunados | NUmero de adultos de 60 afios y mas a 95 Porcentaje de cumplimiento en la meta de 95
Mortalidad Infantil con neumococo polivalente registrados en el SIS. |vacunar con neumococo polivalente vacunacién ~ programada con  neumococo
programadas por la SSA. polivalente en adultos de 60 a 64 afios con
factores de riesgo y adultos de 65 afios de edad.
1 Prevencién de la|3.1.7 Impacto final | Nimero de madres capacitadas en técnicas de|Total de consultas de primera vez en 80 Porcentaje de madres capacitadas en técnicas de 60
Mortalidad Infantil Estimulacién Temprana menores de 1 afio. Estimulacién Temprana.
1 Prevencion de la|3.1.9 Impacto final | Poblacién vacunada en Semanas Nacionales de|Poblacion programada en Semanas 90 Cobertura del esquema de vacunacién en 90
Mortalidad Infantil Salud. Nacionales de Salud. adolescentes.
X00 Centro Nacional para la Prevencion y el Control de las Adicciones
No. PROGRAMA INDICE | TIPO META NUMERADOR DENOMINADOR META INDICADOR META
FEDERAL ESTATAL
1 Prevencién y|1.11 Impacto NUmero de municipios prioritarios que cuentan | Nimero total de municipios 43 Cobertura de municipios prioritarios por estado que 16
Tratamiento de las final con acciones contra las adicciones. prioritarios. cuentan con acciones contra las adicciones.
Adicciones
1 |Prevencion yl2.1.1 Impacto Numero de personas capacitadas durante | Nimero de personas programadas. 100 Cobertura de personal profesional de la salud capacitado 100
Tratamiento de las final el afo. para operar el Programa de Cesaciéon del Consumo de
Adicciones Tabaco por ENTIDAD federativa.
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1 Prevencién y|3.1.1 Impacto NUmero de unidades basicas de salud (primer | Nimero total de unidades basicas de 44 Cobertura de unidades basicas de primer nivel de la 44
Tratamiento de las final nivel) que aplican procedimientos para la|salud (primer nivel). Secretaria de Salud en el pais que aplica los
Adicciones deteccion, orientacién y consejeria en materia procedimientos para la deteccién orientacion y consejeria
de adicciones. en adicciones.
1 Prevencién y|8.1.2 Impacto NUmero de establecimientos especializados en | Total de establecimientos 100 Cobertura de establecimientos especializados en 100
Tratamiento de las final adicciones reconocidos por el CENADIC |especializados en adicciones con adicciones en modalidad residencial con reconocimiento
Adicciones durante el afo. modalidad residencial existentes. en el CENADIC conforme a lo establecido en la NOM-028-
SSA2-2009 para la Prevencién, Tratamiento y Control de
las Adicciones.
1 |Prevencién y[12.1.1 Impacto Numero de Centros Nueva Vida operando|Numero de Centros Nueva Vida 100 Centros Nueva Vida operando en el pais. 31
Tratamiento de las final durante el afio. programados para su operacién en
Adicciones el afio.
1 |Prevencion y|[13.1.3 Impacto Numero de personas orientadas durante|NUmero de personas programadas 100 Cobertura de personas orientadas por promotores de la 100
Tratamiento de las final el afio. para recibir orientacion. Campafia Nacional de Informacion para una Nueva Vida.
Adicciones
1 Prevencion y|13.1.5 Impacto Numero de tratamientos en adicciones con|NuUmero de tratamientos en adicciones 100 Cobertura de tratamientos en adicciones con modalidad 100
Tratamiento de las final modalidad ambulatoria, semirresidencial y|con modalidad ambulatoria, ambulatoria, semirresidencial y residencial brindados a
Adicciones residencial brindados a través del subsidio. semirresidencial y residencial través del subsidio.
programados.
1 |Prevencién y|[13.1.6 Impacto NUmero de Camparias de Difusion realizadas. |Numero de Campafas de Difusion 100 Camparias de difusion realizadas. 100
Tratamiento de las final programadas.
Adicciones
1 |Prevencién y|17.1.2 Impacto Porcentaje de personas capacitadas como [ Nimero de Centros Nueva Vida. 100 Red Articulada de Prevenciéon Comunitaria de las 100
Tratamiento de las final voluntarios en prevencién y tratamiento de las Adicciones por cada Centro Nueva.
Adicciones adicciones para integrarse a la red de personas
capacitadas como voluntarios.
INDICE: Representado por Numero de Estrategia, NUmero de Linea de Accion, Numero de Actividad General.
ANEXO 5
Relacion de insumos enviados en especie por “LOS PROGRAMAS” en materia de Salud Publica
310 Direccion General de Promocién de la Salud
No. PROGRAMA INDICE FUENTE DE FINANCIAMIENTO CONCEPTO PRECIO CANTIDAD TOTAL
UNITARIO (PESOS)
1 Promocién de la salud: Una|[1.4.1.1 Ramo 12-Apoyo Federal Impresién de documentos oficiales 2.00 33,000.00 66,000.00
nueva cultura Descripcion complementaria: Cartilla Nacional de Salud Adolescentes de 10 a 19 afios.
TOTAL: 66,000.00
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313 Secretariado Técnico del Consejo Nacional de Salud Mental

No. PROGRAMA INDICE [ FUENTE DE FINANCIAMIENTO CONCEPTO PRECIO CANTIDAD TOTAL
UNITARIO (PESOS)
SIN DATOS
315 Secretariado Técnico del Consejo Nacional para la Prevencion de Accidentes
No. PROGRAMA INDICE [ FUENTE DE FINANCIAMIENTO CONCEPTO PRECIO CANTIDAD TOTAL
UNITARIO (PESOS)
SIN DATOS
316 Direccién General de Epidemiologia
No. PROGRAMA INDICE FUENTE DE FINANCIAMIENTO CONCEPTO PRECIO CANTIDAD TOTAL
UNITARIO (PESOS)
2 SINAVE (COMPONENTE DE|1.1.1.26 Ramo 12-Apoyo Federal Insumos (reactivos incluye: cepas, medios de cultivo y transporte, otros, capacitacién y muestras 1.00 67,642.00 67,642.00
VIGILANCIA de control de calidad)
EPIDEMIOLOGICA)
TOTAL: 67,642.00
KOO Centro Nacional para la Prevencidn y el Control del VIH/SIDA
No. PROGRAMA INDICE FUENTE DE CONCEPTO PRECIO CANTIDAD TOTAL (PESOS)
FINANCIAMIENTO UNITARIO
1 |VIHISIDAeITS 3.1.1.4 FPGC-Fideicomiso ABACAVIR TABLETA 719.82 3,556.00 2,559,679.92
Cada tableta contiene:
Sulfato de abacavir equivalente a 300 mg de abacavir.
Envase con 60 tabletas.
1 VIH/SIDA e ITS 3114 FPGC-Fideicomiso ATAZANAVIR CAPSULA 2,878.86 7,690.00 22,138,433.40
Cada cépsula contiene:
Sulfato de atazanavir equivalente a 300 mg de atazanavir.
Envase con 30 capsulas.
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VIH/SIDA e ITS

3114

FPGC-Fideicomiso

DARUNAVIR TABLETA
Cada tableta contiene:
Etanolato de darunavir equivalente a 600 mg de darunavir

Envase con 60 tabletas.

6,024.62

501.00

3,018,334.62

VIH/SIDA e ITS

3114

FPGC-Fideicomiso

DIDANOSINA CAPSULA CON GRANULOS CON CAPA ENTERICA
Cada cépsula con granulos con capa entérica contiene:
Didanosina 250 mg

Envase con 30 capsulas.

670.89

991.00

664,851.99

VIH/SIDA e ITS

3114

FPGC-Fideicomiso

DIDANOSINA CAPSULA CON GRANULOS CON CAPA ENTERICA
Cada cépsula con granulos con capa entérica contiene:
Didanosina 400 mg

Envase con 30 capsulas.

1,078.53

2,632.00

2,838,690.96

VIH/SIDA e ITS

3114

FPGC-Fideicomiso

EFAVIRENZ COMPRIMIDO RECUBIERTO
Cada comprimido contiene:
Efavirenz 600 mg

Envase con 30 comprimidos recubiertos.

435.91

4,509.00

1,965,518.19

VIH/SIDA e ITS

3114

FPGC-Fideicomiso

EMTRICITABINA CAPSULA
Cada cépsula contiene:
Emtricitabina 200 mg

Envase con 30 capsulas.

900.00

1,005.00

904,500.00

VIH/SIDA e ITS

3114

FPGC-Fideicomiso

ENFUVIRTIDA SOLUCION INYECTABLE
Cada frasco ampula con liofilizado contiene:
Enfuvirtida 108 mg

Envase con 60 frascos ampula con liofilizado y 60 frascos &mpula con 1.1 ml de agua

inyectable. 60 jeringas de 3 ml, 60 jeringas de 1 mly 180 toallitas humedecidas con alcohol.

22,449.79

94.00

2,110,280.26

VIH/SIDA e ITS

3114

FPGC-Fideicomiso

ESTAVUDINA CAPSULA
Cada cépsula contiene:
Estavudina 40 mg

Envase con 60 capsulas.

79.00

23.00

1,817.00
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VIH/SIDA e ITS

3114

FPGC-Fideicomiso

ETRAVIRINA. TABLETA. Cada tableta contiene: Etravirina 100 mg. Envase con 120 tabletas.

6,570.00

694.00

4,559,580.00

VIH/SIDA e ITS

3114

FPGC-Fideicomiso

LAMIVUDINA SOLUCION
Cada 100 ml contienen:
Lamivudina 1 g

Envase con 240 ml y dosificador.

852.06

585.00

498,455.10

VIH/SIDA e ITS

3114

FPGC-Fideicomiso

RALTEGRAVIR COMPRIMIDO
Cada comprimido contiene:
Raltegravir potasico equivalente a 400 mg de raltegravir

Envase con 60 comprimidos.

6,064.39

769.00

4,663,515.91

VIH/SIDA e ITS

3114

FPGC-Fideicomiso

RITONAVIR CAPSULA
Cada capsula contiene
Ritonavir 100 mg

2 envases con 84 capsulas cada uno.

1,890.16

2,973.00

5,619,445.68

VIH/SIDA e ITS

3114

FPGC-Fideicomiso

SAQUINAVIR COMPRIMIDO
Cada comprimido contiene:
Mesilato de saquinavir equivalente a 500 mg de saquinavir.

Envase con 120 comprimidos

2,207.00

3,261.00

7,197,027.00

VIH/SIDA e ITS

3114

FPGC-Fideicomiso

TENOFOVIR DISOPROXIL FUMARATO TABLETA RECUBIERTA
Cada tableta recubierta contiene:
Tenofovir disoproxil fumarato 300 mg

Envase con 30 tabletas recubiertas.

2,000.00

6,332.00

12,664,000.00

VIH/SIDA e ITS

3114

FPGC-Fideicomiso

TIPRANAVIR CAPSULA
Cada cépsula contiene:
Tipranavir 250 mg

Envase con 120 cépsulas.

3,362.18

219.00

736,317.42

VIH/SIDA e ITS

3114

FPGC-Fideicomiso

ZIDOVUDINA CAPSULA
Cada cépsula contiene:
Zidovudina 250 mg

Envase con 30 capsulas.

185.00

2,718.00

502,830.00
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VIH/SIDA e ITS

3114

FPGC-Fideicomiso

ZIDOVUDINA SOLUCION ORAL
Cada 100 ml contienen:
Zidovudina 1 g

Envase con 240 ml.

465.00

891.00

414,315.00

VIH/SIDA e ITS

3114

FPGC-Fideicomiso

ABACAVIR-LAMIVUDINA TABLETA

Cada tableta contiene:

Sulfato de abacavir equivalente a 600 mg de abacavir
Lamivudina 300 mg

Envase con 30 tabletas.

1,436.06

9,168.00

13,165,798.08

VIH/SIDA e ITS

3114

FPGC-Fideicomiso

EMTRICITABINA-TENOFOVIR DISOPROXIL FUMARATO

TABLETA RECUBIERTA

Cada tableta recubierta contiene:

Tenofovir disoproxil fumarato 300 mg equivalente a 245 mg de tenofovir disoproxil
Emtricitabina 200 mg

Envase con 30 tabletas recubiertas.

2,161.58

9,969.00

21,548,791.02

VIH/SIDA e ITS

3114

FPGC-Fideicomiso

LAMIVUDINA/ZIDOVUDINA TABLETA
Cada tableta contiene:

Lamivudina 150 mg

Zidovudina 300 mg

Envase con 60 tabletas.

1,743.36

7,656.00

13,347,164.16

VIH/SIDA e ITS

3114

FPGC-Fideicomiso

LOPINAVIR-RITONAVIR
Tableta

Cada tableta contiene:
Lopinavir 200 mg
Ritonavir 50 mg

Envase con 120 tabletas

2,602.36

9,170.00

23,863,641.20

VIH/SIDA e ITS

3114

FPGC-Fideicomiso

EFAVIRENZ, EMTRICITABINA, TENOFOVIR FUMARATO DE DISOPROXILO TABLETA,
Cada tableta contiene: Efavirenz 600 mg. Emtricitabina 200 mg. Fumarato de disoproxilo de

tenofovir 300 mg. equivalente a 245 mg. Tenofovir disoproxil. Envase con 30 tabletas.

2,567.60

31,862.00

81,808,871.20
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1 VIH/SIDA e ITS 3.1.1.4 FPGC-Fideicomiso NEVIRAPINA TABLETA 392.01 6,478.00 2,539,440.78
Cada tableta contiene:
Nevirapina 200 mg
Envase con 60 tabletas.
TOTAL: 229,331,298.89
LOO Centro Nacional de Equidad de Género y Salud Reproductiva
No. PROGRAMA INDICE FUENTE DE CONCEPTO PRECIO CANTIDAD TOTAL (PESOS)
FINANCIAMIENTO UNITARIO
2 Cancer Cervicouterino 2111 Ramo 12-Apoyo Federal Hibridacién de &cido nucleico en microplaca Digene High. Risk HPV test hc2). 14,333.77 241.00 3,454,438.57
3 | Arranque Parejo en la Vida 2111 Ramo 12-Apoyo Federal Dipticos 3.00 750.00 2,250.00
Descripcion complementaria: Diptico: Recomendaciones Generales Diabetes Gestacional
3 Arranque Parejo en la Vida 2111 Ramo 12-Apoyo Federal Papeles bobinas de papel grado médico (blanco o crepado) impresos con indicador(es) para 19.00 2,000.00 38,000.00
esterilizar en gas o vapor. Ancho: 11 cm Peso: 10 K. Rollo.
Descripciéon complementaria: Calendario: Sefiales de alarma durante el embarazo y recién
nacido
Impresos
3 Arranque Parejo en la Vida 2111 Ramo 12-Apoyo Federal Papeles bobinas de papel grado médico (blanco o crepado) impresos con indicador(es) para 5.00 1,000.00 5,000.00
esterilizar en gas o vapor. Ancho: 11 cm Peso: 10 K. Rollo.
Descripcion complementaria: Promocional: Portarretrato sefiales de alarma durante el
embarazo y del recién nacido
3 Arranque Parejo en la Vida 2111 Ramo 12-Apoyo Federal Dipticos Descripcion complementaria: Diptico: Embarazo y VIH 3.00 750.00 2,250.00
3 Arranque Parejo en la Vida 4.4.1.1 Ramo 12-Apoyo Federal Papeles pliegos de papel grado médico (blanco o crepado) impresos con indicador(es) para 200.00 150.00 30,000.00
esterilizar en gas o vapor. Ancho: 110 cm Largo: 110 cm. Envase con 250 hojas cada uno.
Descripcién complementaria: Pendones de linea materna 01 800
3 Arranque Parejo en la Vida 4411 Ramo 12-Apoyo Federal Dipticos 0.80 4,000.00 3,200.00
Descripcién complementaria: Para linea Materna 01 800
3 Arranque Parejo en la Vida 9511 Ramo 12-Apoyo Federal Dipticos 3.00 750.00 2,250.00

Descripcién complementaria: Diptico: recomendaciones para uso de CPAP y Surfactante en

prematuros
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Arranque Parejo en la Vida 9511 Ramo 12-Apoyo Federal Tripticos 2.00 500.00 1,000.00
Descripcién complementaria: Triptico: Reanimacion Neonatal

Arranque Parejo en la Vida 95.1.1 Ramo 12-Apoyo Federal Papeles Pliegos de papel grado médico (blanco o crepado) impresos con indicador(es) para 22.00 750.00 16,500.00
esterilizar en gas o vapor. Ancho: 50 cm Largo: 50 cm. Envase con 250 hojas cada uno.
Descripcién complementaria: Lineamiento de prematuridad

Arranque Parejo en la Vida 99.1.1 Ramo 12-Apoyo Federal Dipticos 3.00 500.00 1,500.00
Descripcion complementaria: Diptico: Lactancia Materna

Arranque Parejo en la Vida 10.5.1.2 Ramo 12-Apoyo Federal Papeles para prueba de TSH. 8.97 80,000.00 717,600.00
Papel filtro 903 TM, de algod6n 100%, sin aditivos, especial para recoleccién y transporte de
sangre de neonatos, con impresion de cinco circulos punteados de un centimetro de diametro
cada uno, con nombre, nimero progresivo y formato duplicado foliados.
Mdltiplo de 10 hojas, méaximo 100.

Arranque Parejo en la Vida 10.5.1.2 Ramo 12-Apoyo Federal Reactivos y juegos de reactivos para pruebas especificas. Juego de reactivos para la 5.50 80,000.00 440,000.00
determinacién cuantitativa en microplaca de la Hormona Estimulante de la Tiroides Tirotrofina
(TSH), en sangre total de neonatos colectada en papel filtro, con calibradores y controles
internos. Solicitar por nimero de pruebas.
Equipo para minimo 96 pruebas.
RTC.

Arranque Parejo en la Vida 11.2.1.1 Ramo 12-Apoyo Federal Reactivos y juegos de reactivos para pruebas especificas. Juego de reactivos para la 10.00 100,000.00 1,000,000.00
determinacién cuantitativa en microplaca de 17/ Alfa Hidroxi Progesterona, en sangre total de
neonatos colectada en papel filtro, con calibradores y controles internos. Solicitar por nimero
de pruebas.
Equipo para minimo 96 pruebas.
RTC.

Arranque Parejo en la Vida 11.21.1 Ramo 12-Apoyo Federal Reactivos y juegos de reactivos para pruebas especificas. Juego de reactivos para la 9.50 100,000.00 950,000.00

determinacién cuantitativa en microplaca de Galactosa Total, en sangre total de neonatos

colectada en papel filtro, con calibradores y controles internos.
Solicitar por nimero de pruebas.
Equipo para minimo 96 pruebas.

RTC.
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Arranque Parejo en la Vida 11.211 Ramo 12-Apoyo Federal Reactivos y juegos de reactivos para pruebas especificas. Juego de reactivos para la 8.50 100,000.00 850,000.00
determinacion cuantitativa en microplaca de Fenilalanina, en sangre total de neonatos,
colectada en papel filtro, con calibradores y controles internos.
Solicitar por nimero de pruebas.
Equipo para minimo 96 pruebas.
RTC.
Arranque Parejo en la Vida 14113 Ramo 12-Apoyo Federal Manual 22.00 750.00 16,500.00
Descripcién complementaria: Manual de Comités de Morbilidad y Mortalidad Materna y
Perinatal
Arranque Parejo en la Vida 14.1.1.4 Ramo 12-Apoyo Federal CARBETOCINA SOLUCION INYECTABLE 370.30 1,184.00 438,435.20
Cada ampolleta contiene:
Carbetocina 100 pg
Envase con una ampolleta.
Arranque Parejo en la Vida 14114 Ramo 12-Apoyo Federal HIDRALAZINA SOLUCION INYECTABLE 517.70 213.00 110,270.10
Cada ampolleta contiene:
Clorhidrato de hidralazina 10 mg
Envase con 5 ampolletas con 1.0 ml.
Planificaciéon Familiar 4.3.1.8 Ramo 12-Apoyo Federal Tripticos 1.30 29,000.00 37,700.00
Anticoncepcion Descripcién complementaria: Triptico de Anticoncepcién Postevento Obstétrico (APEO)
Planificacion Familiar 43.1.8 Ramo 12-Apoyo Federal Dipticos métodos anticonceptivos 0.51 200,000.00 102,000.00
Anticoncepcion Descripcién complementaria: Regleta de planificacién familiar
Planificacion Familiar 4318 Ramo 12-Apoyo Federal Muestrarios métodos p.f. 25.00 1,000.00 25,000.00
Anticoncepcién
Planificacion Familiar 4.3.18 Ramo 12-Apoyo Federal Manual 9.00 390.00 3,510.00
Anticoncepcion Descripcién complementaria: TECU
Planificacion Familiar 4318 Ramo 12-Apoyo Federal Manual 6.00 390.00 2,340.00
Anticoncepcion Descripcién complementaria: Instructivo TECU
Planificacion Familiar 43.1.8 Ramo 12-Apoyo Federal Disco criterios elegibilidad 10.50 3,440.00 36,120.00
Anticoncepcién
Planificacion Familiar 43.1.14 Ramo 12-Apoyo Federal Anticoncepcién de emergencia 20.00 2,500.00 50,000.00
Anticoncepcion
Planificacion Familiar 4.3.1.17 Ramo 12-Apoyo Federal Implante subdérmico 1,500.00 700.00 1,050,000.00

Anticoncepcién
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Planificacion Familiar y|[4.3.1.18 Ramo 12-Apoyo Federal Parche dérmico 152.00 7,800.00 1,185,600.00
Anticoncepcién

Planificacion Familiar y|4.3.1.20 Ramo 12-Apoyo Federal Condén femenino 21.55 5,000.00 107,750.00
Anticoncepcion

Planificacion Familiar y|4.3.1.22 Ramo 12-Apoyo Federal Diu medicado 1,690.00 300.00 507,000.00
Anticoncepcion

Planificacion Familiar y|4.3.1.24 Ramo 12-Apoyo Federal Simulador ginecolégico de abdomen y pelvis (modelo pélvico) 14,000.00 16.00 224,000.00
Anticoncepcién

Planificacion Familiar y|[6.1.1.4 Ramo 12-Apoyo Federal Simulador clinico para cuidado del varén (dildo) 120.00 1,000.00 120,000.00
Anticoncepcion Descripcién complementaria: De madera

Salud Sexual y Reproductiva|2.1.2.1 Ramo 12-Apoyo Federal Materiales y (tiles de oficina 9.00 1,500.00 13,500.00
para Adolescentes Descripcion complementaria: Estuche porta notas con pluma

Salud Sexual y Reproductiva|2.1.2.1 Ramo 12-Apoyo Federal Materiales y Utiles de oficina 23.13 300.00 6,939.00
para Adolescentes Descripcién complementaria: Estuche de plastico organizadora de lapices

Salud Sexual y Reproductiva|2.1.2.1 Ramo 12-Apoyo Federal Cantimplora 62.22 100.00 6,222.00
para Adolescentes Descripcion complementaria: Cilindro de policarbonato

Salud Sexual y Reproductiva|2.1.2.1 Ramo 12-Apoyo Federal Unidad de almacenamiento 87.00 100.00 8,700.00
para Adolescentes Descripcién complementaria: USB de 4 GB en pulsera

Salud Sexual y Reproductiva|2.1.2.1 Ramo 12-Apoyo Federal Material informativo 1.00 12,000.00 12,000.00
para Adolescentes Descripcion complementaria: Poliptico con informacion de derechos sexuales y reproductivos

Salud Sexual y Reproductiva|2.1.2.1 Ramo 12-Apoyo Federal Material informativo y de promocién 8.80 1,500.00 13,200.00
para Adolescentes Descripcién complementaria: Tarjeta con pulsera yquesexo.com.mx

Salud Sexual y Reproductiva|2.1.2.1 Ramo 12-Apoyo Federal Material informativo 2.00 6,000.00 12,000.00
para Adolescentes Descripcién complementaria: Poliptico; combo anticonceptivos

Salud Sexual y Reproductiva)2.1.2.1 Ramo 12-Apoyo Federal Material informativo 380.00 10.00 3,800.00
para Adolescentes Descripcién complementaria: Tarjetero; métodos anticonceptivos

Salud Sexual y Reproductiva|2.1.2.1 Ramo 12-Apoyo Federal Impresién y elaboracion de publicaciones oficiales y de informacién en general para difusion 6.00 600.00 3,600.00
para Adolescentes Descripcién complementaria: Poliptico; masculinidad y violencia

Salud Sexual y Reproductiva|2.1.2.1 Ramo 12-Apoyo Federal Dipticos 4.00 600.00 2,400.00
para Adolescentes Descripcién complementaria: Diptico; violencia inicial

Salud Sexual y Reproductiva|2.1.2.1 Ramo 12-Apoyo Federal Cuadernos, blocks y similares 25.00 290.00 7,250.00

para Adolescentes

Descripcién complementaria: Cuaderno pasta dura
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5 Salud Sexual y Reproductiva|2.1.2.1 Ramo 12-Apoyo Federal Material didactico 37.50 10.00 375.00
para Adolescentes Descripcion complementaria: Mandil didactico con érganos sexuales femeninos
5 Salud Sexual y Reproductiva|2.1.2.1 Ramo 12-Apoyo Federal Material didactico 37.50 10.00 375.00
para Adolescentes Descripcion complementaria: Mandil didactico con 6rganos sexuales masculinos
7 Igualdad de Género en Salud 1111 Ramo 12-Apoyo Federal Impresién y elaboracién de publicaciones oficiales y de informacién en general para difusion 36.00 30.00 1,080.00
Descripcién complementaria: Revista Género y Salud en Cifras 9:3
7 Igualdad de Género en Salud 4111 Ramo 12-Apoyo Federal Impresién y elaboracién de publicaciones oficiales y de informacién en general para difusion 39.00 60.00 2,340.00
Descripcién complementaria: Revista Género y Salud en Cifras 10:1
7 Igualdad de Género en Salud 4121 Ramo 12-Apoyo Federal Impresién y elaboracién de publicaciones oficiales y de informacién en general para difusion 75.00 60.00 4,500.00
Descripciéon complementaria: Revista Género y Salud en Cifras 10:2/3
TOTAL: 11,628,494.87
000 Centro Nacional de Programas Preventivos y Control de Enfermedades
No. PROGRAMA INDICE FUENTE DE FINANCIAMIENTO CONCEPTO PRECIO CANTIDAD TOTAL (PESOS)
UNITARIO
1 Diabetes Mellitus 7413 Ramo 12-Apoyo Federal Hemoglobina glucosilada 135.14 2,230.00 301,362.20
Descripcién complementaria: Prueba de tan sélo 3-5 minutos caja de 10 pruebas, aplicacién con
un equipo lector portatil desechable
1 Diabetes Mellitus 7414 Ramo 12-Apoyo Federal Pza Kit (tubo) 114,836.97 7.00 803,858.79
Descripcién complementaria: Kitt Reactivos UNEMEs EC: (Reactivo HbAlc, glucosa plasmatica,
Colesterol total, C-HDL, Creatinina y tiras microalbuminuria) y consumibles (calibradores,
precipitantes, controles, cubetas, etc.)
2 Riesgo Cardiovascular 5111 Ramo 12-Apoyo Federal Equipo portatil de determinacion de lipidos, analizador de especialidad(es): 3,480.00 33.00 114,840.00

Equipo portétil para determinaciéon cuantitativa de perfil de lipidos en sangre total, tipo maletin.
Que determine cuantitativamente colesterol total, lipoproteinas de alta y de baja densidad,
triglicéridos, glucosa y calcule el resto de parametros, asi como el riesgo aterogénico. Procese
12 pruebas por hora por equipo. Capacidad de conectarse a equipos de cémputo para
almacenamiento de resultados, o a equipo de impresién en papel. No requiera calibracion.
Tiempo de procesamiento de muestra de aproximadamente 5 minutos. Requiera Gnicamente
una gota de sangre capilar de cada paciente analizado.

Descripcién complementaria: Equipo portatil de determinacién de lipidos, analizador de
especialidad(es): Equipo portatil para determinacién cuantitativa de perfil de lipidos en sangre

total y sus consumibles.
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Envejecimiento 7.33.2 Ramo 12-Apoyo Federal Antigeno prostatico. 951.20 442.00 420,430.40
Descripcién complementaria: Antigeno Prostatico

Tuberculosis 4411 Ramo 12-Apoyo Federal Antibi6ticos 1.00 238,725.00 238,725.00
Descripcion complementaria: Paquete de tratamientos individualizados de segunda linea para
pacientes con tuberculosis farmacorresistente

Tuberculosis 6.2.1.1 Ramo 12-Apoyo Federal Impresién y elaboracién de publicaciones oficiales y de informacién en general para difusion 3,309.00 16.00 52,944.00
Descripcién complementaria: Paquete de material de difusion (folletos, triptico, guias y manuales)
del Programa Tuberculosis para distribucion en los niveles estatal, jurisdiccional y local.

Rabia y otras zoonosis 10.1.1.1 Ramo 12-Apoyo Federal Bencilpenicilina procainica con bencilpenicilina cristalina suspension inyectable 446.00 125.00 55,750.00
Cada frasco @mpula con polvo contiene:
Bencilpenicilina procainica equivalente a 300 000 Ul de bencilpenicilina
Bencilpenicilina cristalina equivalente a 100 000 Ul de bencilpenicilina.
Envase con un frasco &mpula y 2 ml de diluyente.
Descripcién complementaria: Bencilpenicilina procainica + Bencilpenicilina benzatinica, frasco
con 100 ml.

Rabia y otras zoonosis 10.1.1.1 Ramo 12-Apoyo Federal Tiletamina-Zolazepam al 5% (Uso veterinario) 114.35 5,000.00 571,750.00
Descripcién complementaria: Tiletamina-Zolazepam al 5% (Uso veterinario)

Rabia y otras zoonosis 10.1.1.1 Ramo 12-Apoyo Federal Clorhidrato de Xilacina al 2% (Uso veterinario) 136.95 750.00 102,712.50
Descripcién complementaria: Clorhidrato de Xilacina al 2% (Uso veterinario)

Rabia y otras zoonosis 10.1.1.1 Ramo 12-Apoyo Federal Bencilpenicilina sédica cristalina solucién inyectable 31.50 680.00 21,420.00
Cada frasco &mpula con polvo contiene:
Bencilpenicilina sédica cristalina equivalente a 5 000 000 Ul de bencilpenicilina.
Envase con un frasco &mpula.
Descripcién complementaria: Bencilpenicilina: Frasco suspension inyectable. Frasco ampula
4,000,000 U.I. Uso veterinario

TOTAL: 2,683,792.89
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ROO Centro Nacional para la Salud de la Infancia y la Adolescencia

No. PROGRAMA INDICE FUENTE DE CONCEPTO PRECIO CANTIDAD TOTAL (PESOS)
FINANCIAMIENTO UNITARIO
1 Prevencién de la Mortalidad|1.5.1.1 Ramo 12-Apoyo Federal Vacuna B.C.G. Vacuna B.C.G. suspension inyectable Cada dosis de 0.1 ml de la suspensién 85.00 20,000.00 1,700,000.00
Infantil reconstituida de bacilos atenuados contiene la cepa: Francesa 1173P2 200 000-500 000 UFC o
Danesa 1331 200 000-300 000 UFC o Glaxo* 1077 800 000-3 200 000 UFC o Tokio 172 200
000-3 000 000 UFC o Montreal 200 000 3 200 000 UFC o Moscow 200 000- 1 000 000 UFC
Envase con frasco ampula o ampolleta con liofilizado para 10 dosis y ampolletas con diluyente
de 1 ml. *Semilla Mérieux.
Descripciéon complementaria: Frascos de vacuna BCG con 10 dosis
1 Prevencién de la Mortalidad |1.5.1.2 Ramo 12-Apoyo Federal Vacuna recombinante contra la hepatitis B suspension inyectable Cada dosis de 0.5 ml 7.99 210,000.00 1,677,900.00
Infantil contiene: Antigeno de superficie del virus de la hepatitis B purificado DNA recombinante 5 ug
Envase con 10 frascos &mpula con dosis de 0.5 ml, con o sin conservador.
1 Prevencion de la Mortalidad|1.5.1.3 Ramo 12-Apoyo Federal Vacuna acelular antipertussis, con toxoides diftérico y tetanico adsorbidos, con vacuna 97.45 345,290.00 33,648,510.50

Infantil

antipoliomielitica inactivada y con vacuna conjugada de Haemophilus influenzae tipo b
SUSPENSION INYECTABLE

Cada dosis de 0.5 ml de vacuna

reconstituida contiene:

Toxoide diftérico purificado =

30 Ul

Toxoide tetanico purificado =

40 UI

Toxoide pertUssico purificado adsorbido 25 ug
Con o sin pertactina 8 ug
Hemaglutinina filamentosa purificada adsorbida 25 ug
Virus de la poliomielitis tipo 1 inactivado

40 UD*

Virus de la poliomielitis tipo 2 inactivado 8 UD*
Virus de la poliomielitis tipo 3 inactivado 32 UD*
Haemophilus influenzae Tipo b 10 pg

(conjugado a la proteina tetanica)

*Unidades de antigeno D

Envase con 1 dosis en jeringa prellenada de Vacuna acelular Antipertussis con Toxoides
Diftérico y Tet&nico Adsorbidos y Vacuna Antipoliomielitica inactivada y 1 dosis en frasco
ampula con liofilizado de vacuna conjugada de Haemophilus influenzae tipo b, para reconstituir

con la suspension de la jeringa.
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Prevencion de la Mortalidad |1.5.1.9 Ramo 12-Apoyo Federal Vacuna doble viral (sr) contra sarampion y rubeola 135.70 9,210.00 1,249,797.00
Infantil Suspensién inyectable

Cada dosis de 0.5 ml de vacuna reconstituida contiene:

Virus atenuados del sarampién cepa Edmonston- Zagreb (cultivados en células diploides

humanas) o cepa Enders o cepa Schwarz (cultivados en fibroblastos de embrién de pollo)

3.0 log10 a 4.5 log10 DICC50 o 1000 a 32000 DICC50 o 103 a 3.2 x 104 DICC50 Virus

atenuados de la rubeola cepa Wistar RA 27/3 (cultivados en células diploides humanas MRC-5

0 WI-38) > 3.0 log10 DICC50 o > 1000 DICC50 o > 103 DICC50 Envase con liofilizado para 10

dosis y diluyente.

Descripcién complementaria: Frascos de vacuna doble viral con 10 dosis
Prevencion de la Mortalidad |1.5.5.1 Ramo 12-Apoyo Federal VACUNA ANTINEUMOCOCCICA SOLUCION INYECTABLE 69.08 65,160.00 4,501,252.80
Infantil Cada dosis de 0.5 ml contiene:

Poliésidos purificados del Streptococcus pneumoniae serotipos 1, 2, 3, 4, 5, 6B, 7F, 8, 9N, 9V,

10A, 11A, 12F, 14, 15B, 17F, 18C, 19A, 19F, 20, 22F, 23F y 33F, cada uno con 25 ug.

Envase con frasco &mpula de 0.5 ml
Prevencién de la Mortalidad |3.1.9.1 Ramo 12-Apoyo Federal Vacuna recombinante contra la hepatitis B suspension inyectable 81.00 3,900.00 315,900.00
Infantil Cada dosis de 1 ml contiene:

AgsHb

20 ug

Envase con un frasco &mpula con 10 ml

(10 dosis).

Descripcién complementaria: Frasco de vacuna antihepatitis B 20 ug con 10 dosis
Prevencion de la Mortalidad[1.5.1.5 SMNG-CNPSS Vacuna pentavalente contra rotavirus suspension 64.70 216,000.00 13,975,200.00

Infantil

Cada dosis de 2 ml contiene:

Serotipo reordenado G1 2.21 X106 UI
Serotipo reordenadov G2 2.84 X 106 UI
Serotipo reordenado G3 2.22 X 106 Ul
Serotipo reordenado G4 2.04 X 106 UI
Serotipo reordenado P1 2.29 X106 Ul

Envase con un tubo de plastico con 2 ml.
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1 Prevencion de la Mortalidad |1.5.1.6 SMNG-CNPSS Vacuna conjugada neumococcica 13-valente 168.30 216,000.00 36,352,800.00
Infantil SUSPENSION INYECTABLE
Cada dosis de 0.5 ml contiene:
Sacéridos de Streptococcus pneumoniae de los serotipos
1 2.2 g
3 2.2 g
4 2.2 g
5 2.2 g
6A 2.2ug
6B 4.4 ug
TF 2.2 g
Vv 2.2 g
14 2.2 g
18C 2.2pg
19A 2.2ug
19F 2.2ug
23F 2.2 g
Proteina diftérica CRM197 32 g
Envase con una jeringa prellenada de 0.5 ml (1 dosis), y aguja, o.
TOTAL: 93,421,360.30
X00 Centro Nacional para la Prevencién y el Control de las Adicciones
No. PROGRAMA INDICE | FUENTE DE FINANCIAMIENTO CONCEPTO PRECIO CANTIDAD TOTAL
UNITARIO (PESOS)

SIN DATOS
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evaluacion de la eficiencia y eficacia de “LOS PROGRAMAS".

Resumen de recursos por fuente de financiamiento
(Monto pesos)

APENDICE

La informacion de la distribucion de los recursos presupuestarios del ramo 33, Aportacion Estatal, Oportunidades y Otra, asi como los de la Comisién Nacional de
Proteccion Social en Salud (CNPSS Anexo IV-PRORESPPO y Anexo IV-CONSEG) y Fondo de Proteccion contra Gastos Catastroficos (FPGC), no forman
parte de los recursos federales transferidos por “LA SECRETARIA” a “EL EJECUTIVO DEL DF” con motivo del presente convenio, se colocan para efectos de la

CNPSS
RAMO 12 rRAMO33 | APORTACION | opoRTUNIDADES OTRA ANEXO IV ANEXO IV FPGC
PRORESPPO CONSEG
RECURSOS
UNIDAD FINANCIEROS
No. | RESPONSABLE/ CASSCO INSUMOS | g gtoTaL | RECURSOS SUBTOTAL TOTAL
PROGRAMA DE CAUSES APOYO FINANCIEROS
ACCION FASSA.C FEDERAL FASSA-P RECURSOS RECURSOS RECURSOS RECURSOS RECURSOS RECURSOS
(ETIQUETADO) SMNG FASSA-C FINANCIEROS FINANCIEROS FINANCIEROS FINANCIEROS | FINANCIEROS | FINANCIEROS
JUAREZ FPGC RECTORIA
SMNG
OTRA
310 Direccién General de Promocioén de la Salud
1 |Promocion de la 19,366,000.00 66,000.00| 19,432,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00| 19,432,000.0
salud: Una nueva 0
cultura
2 |Escuelay Salud 280,000.00 0.00 280,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 280,000.00
3 |Entornoy 0.00 0.00 0.00 140,000.00 0.00 0.00 0.00 140,000.00 0.00 0.00 0.00 140,000.00
Comunidades
Saludables
4 | Vete Sano, Regresa 150,000.00 0.00 150,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 150,000.00
Sano
Total: 19,796,000.00 66,000.00| 19,862,000.00 140,000.00 0.00 0.00 0.00 140,000.00 0.00 0.00 0.00 | 20,002,000.00
313 Secretariado Técnico del Consejo Nacional de Salud Mental
1 |Salud Mental 0.00 0.00 0.00 11,894,660.00 0.00 0.00 0.00(11,894,660.00 1,655,416.00 0.00 0.00 | 13,550,076.00
Total: 0.00 0.00 0.00 11,894,660.00 0.00 0.00 0.00( 11,894,660.00 1,655,416.00 0.00 0.00 | 13,550,076.00
315 Secretariado Técnico del Consejo Nacional para la Prevencién de Accidentes
1 |Seguridad Vial 2,500,000.00 0.00 2,500,000.00 70,000.00 0.00 0.00 0.00 70,000.00 0.00 0.00 0.00| 2,570,000.00
Total: 2,500,000.00 0.00 2,500,000.00 70,000.00 0.00 0.00 0.00 70,000.00 0.00 0.00 0.00| 2,570,000.00
316 Direccién General de Epidemiologia
1 Sistema Nacional de 1,094,573.00 0.00 1,094,573.00 2,467,360.73 0.00 0.00 0.00| 2,467,360.73 0.00 0.00 0.00| 3,561,933.73
Vigilancia
Epidemioldgica
2 Sinave (componente 2,500,000.00 67,642.00 2,567,642.00 100,000.00 0.00 0.00 0.00 100,000.00 0.00 0.00 0.00| 2,667,642.00
de vigilancia
epidemiolégica)
Total: 3,594,573.00 67,642.00 3,662,215.00 2,567,360.73 0.00 0.00 0.00| 2,567,360.73 0.00 0.00 0.00| 6,229,575.73
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CNPSS

RAMO 12 ramo 3z | ARQRIACION | oporTUNIDADES OTRA ANEXO IV ANEXO IV FPGC
PRORESPPO CONSEG
RECURSOS
UNIDAD FINANCIEROS
No RESPONSABLE / CASSCO INSUMOS SUBTOTAL RECURSOS SUBTOTAL TOTAL
PROGRAMA DE CAUSES APOYO FINANCIEROS
ACCION FASSAG FEDERAL EASSA-P RECURSOS RECURSOS RECURSOS RECURSOS RECURSOS RECURSOS
(ETIQUETADO) SMNG FASSA-C FINANCIEROS FINANCIEROS FINANCIEROS FINANCIEROS | FINANCIEROS | FINANCIEROS
JUAREZ FPGC RECTORIA
SMNG
OTRA
KOO Centro Nacional para la Prevencion y el Control del VIH/SIDA
1 VIH/SIDA e ITS 0.00| 229,331,298.89 | 229,331,298.89 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 7,050,804.50 0.00 39,000,597.00 | 275,382,700.39
Total: 0.00| 229,331,298.89 | 229,331,298.89 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 7,050,804.50 0.00 39,000,597.00 | 275,382,700.39
LOO Centro Nacional de Equidad de Género y Salud Reproductiva
1 |Cancer de Mama 6,391,000.00 0.00 6,391,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 79,142,994.79 0.00 0.00| 85,533,994.79
2 [ Cancer Cervicouterino 1,200,000.00 3,454,438.57 4,654,438.57 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 27,093,115.10 0.00 0.00| 31,747,553.67
3 | Arranque Parejo en la 7,677,200.00 4,624,755.30| 12,301,955.30 1,000,000.00 0.00 0.00 0.00| 1,000,000.00 60,347,213.50 720,000.00 0.00| 74,369,168.80
Vida
4 | Planificacién Familiar 0.00 3,451,020.00 3,451,020.00 75,000.00 0.00 0.00 0.00 75,000.00 47,816,718.00 0.00 0.00| 51,342,738.00
y Anticoncepcién
5 [Salud Sexual y 755,999.98 90,361.00 846,360.98 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 15,413,800.00 0.00 0.00| 16,260,160.98
Reproductiva para
Adolescentes
6 Prevencion y Atencion 1,271,288.00 0.00 1,271,288.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 916,000.00 0.00 0.00 2,187,288.00
de la Violencia
Familiar y de Género
7 |lgualdad de Género 0.00 7,920.00 7,920.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 7,920.00
en Salud
Total: 17,295,487.98| 11,628,494.87( 28,923,982.85 1,075,000.00 0.00 0.00 0.00( 1,075,000.00( 230,729,841.39 720,000.00 0.00 | 261,448,824.24
000 Centro Nacional de Programas Preventivos y Control de Enfermedades
1 |Diabetes Mellitus 349,892.00 1,105,220.99 1,455,112.99 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 36,033,200.00 440,000.00 0.00| 37,928,312.99
2 |Riesgo 6,309,000.00 114,840.00 6,423,840.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 23,594,223.53 0.00 0.00| 30,018,063.53
Cardiovascular
3 | Dengue 1,518,857.90 0.00 1,518,857.90 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 194,789.60 0.00 0.00 1,713,647.50
4 | Envejecimiento 204,972.00 420,430.40 625,402.40 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 4,491,850.00 0.00 0.00 5,117,252.40
5 | Tuberculosis 0.00 291,669.00 291,669.00 443,727.00 0.00 0.00 0.00 443,727.00 1,465,011.00 0.00 0.00 2,200,407.00
6 [Paludismo 0.00 0.00 0.00 0.00 13,785.12 0.00 0.00 13,785.12 3,139.68 0.00 0.00 16,924.80
7 | Rabiay otras 0.00 751,632.50 751,632.50| 14,865,726.83 0.00 0.00 0.00| 14,865,726.83 16,868,317.70 0.00 0.00| 32,485,677.03
zoonosis
8 |Urgencias 1,340,448.00 0.00 1,340,448.00 0.00 550,820.00 0.00 0.00 550,820.00 0.00 0.00 0.00 1,891,268.00
Epidemioldgicas y
Desastres
9 Salud Bucal 0.00 0.00 0.00 51,880.00 0.00 0.00 0.00 51,880.00 24,072,892.12 0.00 0.00| 24,124,772.12
10 [Colera 0.00 0.00 0.00 0.00 147,976.45 0.00 0.00 147,976.45 763,100.00 0.00 0.00 911,076.45
11 |Lepra 0.00 0.00 0.00 67,681.00 0.00 0.00 0.00 67,681.00 117,300.00 0.00 0.00 184,981.00
12 | Otras Enfermedades 0.00 0.00 0.00 0.00 1,970.18 0.00 0.00 1,970.18 900,000.00 0.00 0.00 901,970.18
Transmitidas por
Vector
Total: 9,723,169.90 2,683,792.89| 12,406,962.79| 15,429,014.83 714,551.75 0.00 0.00| 16,143,566.58 | 108,503,823.63 440,000.00 0.00 | 137,494,353.00
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CNPSS

APORTACION

RAMO 12 RAMO 33 ESTATAL OPORTUNIDADES OTRA ANEXO IV ANEXO IV FPGC
PRORESPPO CONSEG
RECURSOS
UNIDAD FINANCIEROS
RESPONSABLE
No. | RESPONS | cassco INSUMOS suBTOTAL | RECURSOS SUBTOTAL TOTAL
PROGRAMADE | causes APOYO FINANCIEROS
ACCION FASSAC FEDERAL FASSAP RECURSOS RECURSOS RECURSOS RECURSOS | RECURSOS | RECURSOS
FINANCIEROS | FINANCIEROS | FINANCIEROS FINANCIEROS | FINANCIEROS | FINANCIEROS
(ETIQUETADO) SMNG FASSA-C
JUAREZ FPGC RECTORIA
SMNG
OTRA

ROO Centro Nacional para la Salud de la Infanciay la Adolescencia

1 |Prevencion de la 0.00| 93,421,360.30( 93,421,360.30 598,945.00 0.00 0.00 0.00 598,945.00| 166,499,218.51 0.00 0.00| 260,519,523.81
Mortalidad Infantil

Total: 0.00| 93,421,360.30( 93,421,360.30 598,945.00 0.00 0.00 0.00 598,945.00 ( 166,499,218.51 0.00 0.00| 260,519,523.81

X00 Centro Nacional para la Prevencién y el Control de las Adicciones

1 |Prevencion y| 20,534,000.00 0.00| 20,534,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 6,526,233.00 0.00 0.00| 27,060,233.00
Tratamiento de las
Adicciones
Total: 20,534,000.00 0.00| 20,534,000.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 6,526,233.00 0.00 0.00| 27,060,233.00
Gran Total: 73,443,230.88 | 337,198,588.95 | 410,641,819.83( 31,774,980.56 714,551.75 0.00 0.00| 32,489,532.31| 520,965,337.03 1,160,000.00| 39,000,597.00 | 1,004,257,286.17

NOTA: La descripcion detallada de los insumos y servicios a adquirir o contratar con los recursos que se indican en el presente anexo, se encuentran identificados
en el Sistema de Informacion para la Administracion del Fondo para el Fortalecimiento de Acciones de Salud Publica en las Entidades Federativas, SIAFFASPE.

HOJA DOS DE FIRMAS DE LOS ANEXOS 2, 3, 4, 5 Y APENDICE DEL CONVENIO ESPECIFICO PARA EL FORTALECIMIENTO DE ACCIONES DE SALUD PUBLICA EN LAS
ENTIDADES FEDERATIVAS, QUE CELEBRAN, EL EJECUTIVO FEDERAL POR CONDUCTO DE LA SECRETARIA DE SALUD “LA SECRETARIA”, Y EL EJECUTIVO DEL DISTRITO
FEDERAL POR CONDUCTO DE “EL EJECUTIVO DEL DF".

Por la Secretaria: el Subsecretario de Prevencion y Promocion de la Salud, Pablo Antonio Kuri Morales.- Rubrica.- El Director General de Promocién de la
Salud, Gustavo Adolfo Olaiz Fernandez.- Rubrica.- La Directora General del Centro Nacional de Equidad de Género y Salud Reproductiva, Prudencia Cerén
Mireles.- Rubrica.- La Directora General Adjunta del Instituto de Diagnéstico y Referencia Epidemiolégicos de la Direccion General de Epidemiologia, Celia
Mercedes Alpuche Aranda.- Rubrica.- El Director General del Centro Nacional de Programas Preventivos y Control de Enfermedades, Miguel Angel Lezana
Fernandez.- Rubrica.- La Secretaria Técnica del Consejo Nacional de Salud Mental, Virginia Gonzalez Torres.- Rubrica.- La Directora General del Centro Nacional
para la Prevencién y el Control de las Adicciones, Celina Alvear Sevilla.- Rubrica.- El Secretario Técnico del Consejo Nacional para la Prevencién de Accidentes,
Arturo Cervantes Trejo.- Ribrica.- El Director General del Centro Nacional para la Prevencién y el Control del VIH/SIDA, José Antonio Izazola Licea.- Rubrica.-
La Directora General del Centro Nacional para la Salud de la Infancia y la Adolescencia, Vesta Louise Richardson Lépez-Collada.- Rubrica.- Por el Ejecutivo
del DF": el Secretario de Salud del Distrito Federal y Director General de los Servicios de Salud Publica del Distrito Federal, José Armando Ahued Ortega.- Rubrica.-
El Secretario de Finanzas del Distrito Federal, Armando Lépez Cardenas.- Rubrica.
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CONVENIO Especifico en materia de transferencia de recursos para fortalecer la ejecucion y desarrollo del
Programa y Proyectos Federales de Proteccion contra Riesgos Sanitarios, asi como la Red Nacional de
Laboratorios, que celebran la Secretaria de Salud y el Estado de Oaxaca.

CONVENIO ESPECIFICO EN MATERIA DE TRANSFERENCIA DE RECURSOS QUE CELEBRAN POR UNA PARTE
EL EJECUTIVO FEDERAL, POR CONDUCTO DE LA SECRETARIA DE SALUD A LA QUE EN ADELANTE SE LE
DENOMINARA "LA SECRETARIA", REPRESENTADA EN ESTE ACTO POR EL LIC. MIKEL ANDONI ARRIOLA
PENALOSA, TITULAR DE LA COMISION FEDERAL PARA LA PROTECCION CONTRA RIESGOS SANITARIOS,
ASISTIDO POR EL LIC. JOSE RAFAEL FERNANDEZ DE LARA Y OLIVARES, SECRETARIO GENERAL Y,
POR LA OTRA PARTE, EL EJECUTIVO DEL ESTADO LIBRE Y SOBERANO DE OAXACA, AL QUE EN LO SUCESIVO
SE LE DENOMINARA “LA ENTIDAD", REPRESENTADO POR EL LIC. GERARDO CAJIGA ESTRADA, EN SU CARACTER
DE SECRETARIO DE FINANZAS Y EL DR. GERMAN DE JESUS TENORIO VASCONCELOS, EN SU CARACTER DE
SECRETARIO DE SALUD Y DIRECTOR GENERAL DE LOS SERVICIOS DE SALUD DE OAXACA, CONFORME A LOS
ANTECEDENTES, DECLARACIONES Y CLAUSULAS SIGUIENTES:

ANTECEDENTES

l. Con fecha 23 de febrero de 2011, “LA ENTIDAD” y “LA SECRETARIA” celebraron el Acuerdo Marco
de Coordinacién, en lo sucesivo “EL ACUERDO MARCO?”, con objeto de facilitar la concurrencia en
la prestacion de servicios en materia de salubridad general, asi como para fijar las bases
y mecanismos generales a través de los cuales serian transferidos, mediante la suscripcion del
instrumento especifico correspondiente, recursos presupuestarios federales, insumos y bienes
a “LA ENTIDAD” para coordinar su participacion con el Ejecutivo Federal, en términos del articulo 9
de la Ley General de Salud; Acuerdo ratificado y publicado en el Diario Oficial de la Federacion el
14 de octubre de 2011, respectivamente.

Il.  Que de conformidad con lo establecido en la Clausula Segunda de “EL ACUERDO MARCO”,
los Convenios Especificos serian suscritos atendiendo al &mbito de competencia que cada uno de
ellos determine por “LA ENTIDAD”, el Secretario de Finanzas y el Secretario de Salud y Director
General de los Servicios de Salud de Oaxaca; y por “LA SECRETARIA”, el Comisionado Federal
para la Proteccion contra Riesgo Sanitarios, asistido por el Secretario General.

DECLARACIONES
|. De “LA SECRETARIA”:

1. Que la Comision Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios es un Organo Desconcentrado
de la Secretaria de Salud, con autonomia técnica, administrativa y operativa, de conformidad con lo
dispuesto en los articulos 17 bis y 17 bis 1 de la Ley General de Salud, 1, 2, 3 y 10 del Reglamento
de la Comisidon Federal para la Proteccién contra Riesgos Sanitarios, cuyo objeto es el ejercicio de
las atribuciones en materia de regulacion, control y fomento sanitarios conforme a la Ley General
de Salud.

2. Que su representante, en su caracter de Comisionado Federal para la Proteccién contra Riesgos
Sanitarios, tiene la competencia y legitimidad para suscribir el presente Convenio Especifico, segin
se desprende de lo previsto en los articulos 17 bis y 17 bis 1, de la Ley General de Salud; 1, 2 inciso
C, fraccion X, 3, 6, 36 y 38 del Reglamento Interior de la Secretaria de Salud; 10, fraccion XVIy XVII
del Reglamento de la Comision Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios, y acredita su
cargo mediante nombramiento de fecha 1 de marzo de 2011, expedido por el Lic. Felipe de Jesus
Calderon Hinojosa, Presidente de los Estados Unidos Mexicanos, mismo que en copia fotostatica
simple se adjunta al presente instrumento, para formar parte integrante de su contexto.

3. Que dentro de las funciones del Comisionado Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios,
se encuentran las de representar al drgano de que se trate, con facultades para celebrar los actos
juridicos, convenios que requieran para el ejercicio de las atribuciones del érgano respectivo,
participar, en el &mbito de su competencia, en los mecanismos de coordinacion y concertacion que
se establezcan con las autoridades federales, estatales y municipales, de conformidad con lo
establecido en el articulo 38 del Reglamento Interior de la Secretaria de Salud.

4. Que la Comision Federal para la Proteccidon contra Riesgos Sanitarios tiene conferidas, entre otras
facultades, la de efectuar la evaluacion de riesgos a la salud en las materias de su competencia;
instrumentar la politica nacional de proteccidn contra riesgos sanitarios en materia de medicamentos,
insumos para la salud y sustancias tdxicas o peligrosas para la salud; ejercer el control y la vigilancia
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sanitaria de los productos sefialados, de las actividades relacionadas con estos y de los
establecimientos destinados al proceso de dichos productos; evaluar, expedir o revocar las
autorizaciones de los productos citados y de los actos de autoridad que para la regulacion, en el
control y fomento sanitario se establecen o deriven de la Ley General de Salud, asi como imponer
sanciones y aplicar medidas de seguridad, en las materias de su competencia, de conformidad con lo
previsto por el articulo 17 bis de la Ley General de Salud y 3, fracciones I, VIl y X del Reglamento
de la Comisidn Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios.

5.  Que el Secretario General, participa en la suscripcién del presente Convenio Especifico en términos
del articulo 19, fraccion XV, del Reglamento de la Comisién Federal para la Proteccion contra
Riesgos Sanitarios.

6. Que cuenta con la disponibilidad presupuestal correspondiente para hacer frente a los compromisos
derivados de la suscripcion del presente instrumento.

7. Que para efectos del presente Convenio Especifico sefiala como domicilio el ubicado en Monterrey
ndamero 33, colonia Roma, Delegacion Cuauhtémoc, cddigo postal 06700, en México, Distrito
Federal.

|. Declara “LA ENTIDAD”:

1. Que el Secretario de Finanzas, asiste a la suscripcién del presente Convenio Especifico, de
conformidad con el articulo 27, fraccion Xl y 45, fraccién L de la Ley Organica del Poder Ejecutivo
del Estado de Oaxaca; 2, 6 y 7, fraccion Xl y XVIII del Reglamento Interno de la Secretaria de
Finanzas del Poder Ejecutivo del Estado de Oaxaca, cargo que quedd debidamente acreditado con la
copia del nombramiento que se adjunté a “EL ACUERDO MARCOQO".

2. Que el Secretario de Salud y Director General de los Servicios de Salud de Oaxaca, asiste a la
suscripcion del presente Convenio Especifico, de conformidad con el articulo 36, fraccion XX de
la Ley Orgénica del Poder Ejecutivo del Estado de Oaxaca, 14, fraccion IX del decreto nimero 27 del
Ejecutivo Estatal publicado en el periddico oficial del Estado el 23 de septiembre de 1996 y sus
reformas, asi como el articulo 14, fraccion | de la Ley de Entidades Paraestatales del Estado de
Oaxaca, cargo que quedo6 debidamente acreditado con la copia del nombramiento que se adjunt6 a
“EL ACUERDO MARCO".

3. Que sus prioridades para alcanzar los objetivos pretendidos a través del presente instrumento son el
fortalecimiento de la ejecucion y desarrollo del programa y proyectos federales de proteccién contra
riesgos sanitarios, asi como el fortalecimiento de la red nacional de laboratorios.

4. Que para todos los efectos legales relacionados con este Convenio Especifico sefiala como su
domicilio el ubicado en calle José Perfecto Garcia, nimero 103, colonia Centro, codigo postal 68000,
en la ciudad de Oaxaca, Oaxaca.

Una vez expuesto lo anterior y toda vez que la Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad
Hacendaria, dispone en sus articulos 74 y 75, que el Ejecutivo Federal, por conducto de la Secretaria de
Hacienda y Crédito Publico, autorizara la ministracion de los subsidios y transferencias que, con cargo a los
presupuestos de las dependencias, se aprueben en el Presupuesto de Egresos de la Federacion, mismos que
se otorgaran y ejerceran conforme a las disposiciones generales aplicables. Dichos subsidios y transferencias
deberan sujetarse a los criterios de objetividad, equidad, transparencia, publicidad, selectividad y temporalidad
que en ella se sefialan.

Aplicando al objeto del presente Convenio Especifico, lo dispuesto en los articulos 26 de la Constitucion
Politica de los Estados Unidos Mexicanos; 22, 26 y 39 de la Ley Orgéanica de la Administracién Publica
Federal; 33 y 44 de la Ley de Planeacion; 74 y 75 de la Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad
Hacendaria; 1, 3, 9, 13, 17 bis, 17 bis 1, 19, de la Ley General de Salud; 1, 2, 3, 6, 36 y 38 del Reglamento
Interior de la Secretaria de Salud; 1, 2, 3 y 10, fraccion XVI del Reglamento de la Comision Federal para la
Proteccién contra Riesgos Sanitarios; 1 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector
Puablico; 1 de la Ley de Obras Publicas y Servicios Relacionados con las Mismas; los “Lineamientos para
informar sobre el ejercicio, destino y resultados de los recursos federales transferidos a las entidades
federativas”, publicados en el Diario Oficial de la Federacion el 25 de febrero de 2008; asi como en los
articulos 27, fraccion Xll, 36, fraccion XX y 45 fraccion L de la Ley Organica del Poder Ejecutivo del Estado de
Oaxaca; 3, fraccién Il de la Ley Estatal de Salud; y demas disposiciones aplicables, las partes celebran el
presente Convenio Especifico al tenor de las siguientes:
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CLAUSULAS

PRIMERA.- OBJETO.- El presente Convenio Especifico y los Anexos 1, 2 y 3 que forman parte del mismo,
tienen por objeto transferir recursos presupuestales federales a “LA ENTIDAD” para coordinar su participacion
con el Ejecutivo Federal a través de “LA SECRETARIA”, en términos de los articulos 9, 13, 17 bis y 19 de la
Ley General de Salud, que permitan a “LA ENTIDAD" en el ejercicio fiscal 2012 en materia de proteccion
contra riesgos sanitarios, fortalecer la ejecucion y desarrollo del programa y proyectos federales de Proteccion
contra Riesgos Sanitarios, asi como el fortalecimiento de la Red Nacional de Laboratorios, en los plazos y
términos establecidos en los Anexos 1, 2 y 3, los cuales debidamente firmados por las instancias que celebran
el presente Convenio Especifico, forman parte integrante de su contexto, en los que se describen: la
aplicacion que se dara a tales recursos; el tiempo de ejecucion de los compromisos que sobre el particular
asume “LA ENTIDAD” y “LA SECRETARIA” y; los mecanismos para la evaluacién y control de su ejercicio.

Los recursos presupuestales que transfiere “LA SECRETARIA”, a través de la Comisién Federal para la
Proteccion contra Riesgos Sanitarios, se aplicaran a los conceptos hasta por los importes que a continuacion
se mencionan:

CONCEPTO FUENTE DE FINANCIAMIENTO IMPORTE

Fortalecimiento de la ejecucion y $7,292,373.00
desarrollo del Programa vy (SIETE MILLONES
Proyectos Federales de

” ; Fondo de Aportaciones para los Servicios de DOSCIENTOS NOVENTA Y
Proteccion  contra  Riesgos|Ramo 12 i DOS MIL TRESCIENTOS
Sanitarios Salud a la Comunidad

SETENTAY TRES PESOS

(Regulacion y Fomento 00/100 M.N.)
Sanitarios)
"Fortalecimiento de la Red $3,926,662.00
Nacional de Laboratorios" (TRES MILLONES
(Laboratorio  Estatal de Salud Ramo 12| FONdo de Aportaciones para los Servicios de | NOVECIENTOS
PUbllca) Salud a la Comunidad VEINTISEIS MIL

SEISCIENTOS SESENTA Y
DOS PESOS 00/100 M.N.)

$11,219,035.00

(ONCE MILLONES
DOSCIENTOS DIECINUEVE
MIL TREINTA Y CINCO
TOTAL PESOS 00/100 M.N.)

El importe que se transferird para la operacion de los conceptos que se refieren en el cuadro anterior se
precisa en el Anexo 1, el cual debidamente firmado por las instancias que celebran el presente Convenio
Especifico forma parte integrante de su contexto.

Con el objeto de asegurar la aplicacion y efectividad del presente Convenio Especifico, las partes se
sujetardn a lo establecido en sus Clausulas, sus correspondientes Anexos, asi como lo estipulado en
“EL ACUERDO MARCOQ"y, a las demés disposiciones juridicas aplicables.

SEGUNDA.- TRANSFERENCIA.- Para la realizacion de las acciones objeto del presente instrumento, el
Ejecutivo Federal a través de “LA SECRETARIA” transferirh a “LA ENTIDAD” recursos presupuestarios
federales hasta por la cantidad de $7,292,373.00 (siete millones doscientos noventa y dos mil trescientos
setenta y tres pesos 00/100 M.N.) con cargo a los recursos presupuestales de “LA SECRETARIA”, para
fortalecer la ejecucion y desarrollo del programa y proyectos federales de Proteccion contra Riesgos
Sanitarios; asi como la cantidad de $3,926,662.00 (tres millones novecientos veintiseis mil seiscientos sesenta
y dos pesos 00/100 M.N.) con cargo a los recursos presupuestales de “LA SECRETARIA”, para el
Fortalecimiento de la Red Nacional de Laboratorios, ambas cantidades de acuerdo con los plazos y calendario
que se precisan en el Anexo 2, el cual debidamente firmado por las instancias que celebran el presente
Convenio Especifico forma parte integrante de su contexto.



50 (Segunda Seccién) DIARIO OFICIAL Miércoles 24 de octubre de 2012

Los recursos a que se refiere el parrafo anterior, se radicaran a través de la Secretaria de Finanzas de
“LA ENTIDAD", en la cuenta bancaria productiva especifica que ésta establezca para tal efecto, en forma
previa a la entrega de los recursos, en la institucion de crédito bancaria que la misma determine, informando
de ello a “LA SECRETARIA” a través de la Comision Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios,
con la finalidad de que los recursos transferidos y sus rendimientos financieros estén debidamente
identificados para efectos de comprobacion de su ejercicio y fiscalizacion. Una vez que sean radicados los
recursos presupuestales federales en la Secretaria de (Finanzas o su equivalente), ésta se obliga a
ministrarlos integramente, junto con los rendimientos financieros que se generen y dentro de los tres dias
héabiles siguientes a la unidad ejecutora (definida en la Clausula Cuarta, fraccion Ill de “EL ACUERDO
MARCOQO"), en la cuenta bancaria especifica productiva que previamente aperturard esta Ultima, con la
finalidad de identificar los recursos y sus rendimientos financieros, informando de ello a “LA SECRETARIA” a
través de la Comision Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios. Los recursos federales que se
transfieran en los términos de este Convenio Especifico no pierden su caracter Federal, por lo que en su
asignacion y ejecucion deberan observarse las disposiciones juridicas federales aplicables a la consecucion
del objeto del presente instrumento. La no transferencia de los recursos en el plazo establecido se considerara
incumplimiento del presente convenio y podra ser causa de reintegro de los recursos con los rendimientos
financieros obtenidos a la Tesoreria de la Federacion.

Queda expresamente estipulado, que la transferencia presupuestal otorgada en el presente Convenio
Especifico no es susceptible de presupuestarse en los ejercicios fiscales siguientes, por lo que no implica el
compromiso de transferencias posteriores ni en ejercicios fiscales subsecuentes con cargo a la Federacion
para complementar la infraestructura y el equipamiento que pudiera derivar del objeto del presente
instrumento, ni de operacién inherentes a las infraestructuras y equipamiento, ni para cualquier otro gasto
administrativo o de operacion vinculado con el objeto del mismo.

“LA ENTIDAD” debera sujetarse a los siguientes parametros para asegurar la transparencia en la
aplicacion y comprobacion de los recursos federales transferidos:

PARAMETROS

“LA SECRETARIA” verificara, por conducto de la Comision Federal para la Proteccidon contra Riesgos
Sanitarios que los recursos presupuestales sefialados en la Clausula Segunda, sean destinados Unicamente
para la realizacién de los conceptos a que se refiere la Clausula Primera del presente instrumento, sin
perjuicio de las atribuciones que en la materia correspondan a otras instancias competentes del Ejecutivo
Federal y de acuerdo a los siguientes alcances:

a) La Comision Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios transferira los recursos
presupuestales asignados a “LA ENTIDAD” a efecto de que sean aplicados especificamente al
fortalecimiento de la ejecucién y desarrollo del programa y proyectos federales de Proteccién contra
Riesgos Sanitarios, asi como para fortalecer la Red Nacional de Laboratorios, citados en la Clausula
Primera del presente Convenio Especifico y conforme a lo estipulado en los Anexos 1, 2 y 3, que
forman parte integrante de su contexto, sin intervenir en el procedimiento de asignacién de los
contratos o de cualquier otro instrumento juridico que formalice “LA ENTIDAD” para cumplir con la
ejecucion de las actividades descritas en los Anexos del presente instrumento, o bien con el
programa fisico financiero de infraestructura, de equipamiento y, adquisicion de insumos, que
contribuyan o fortalezcan al desarrollo de las acciones de proteccién contra riesgos sanitarios,
que determine esta Ultima, sin interferir de forma alguna en el procedimiento constructivo y
mecanismo de supervision externo que defina “LA ENTIDAD” durante la aplicacion de los recursos
presupuestales destinados a su ejecucion y demés actividades que se realicen para el cumplimiento
de las condiciones técnicas, econémicas, de tiempo, de cantidad y de calidad contratadas a través
de “LA ENTIDAD".

b) La Comision Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios podré practicar visitas conforme a
lo acordado para este fin con “LA ENTIDAD”, a efecto de observar los avances en el desarrollo de las
actividades descritas en los Anexos del presente instrumento, o bien para verificar los avances
fisicos de la infraestructura y su equipamiento, solicitando a “LA ENTIDAD”, la entrega del reporte
fotografico y escrito de los avances de la infraestructura y su equipamiento, asi como de la “relacion
de gastos”, que sustente y fundamente la aplicacion de los recursos citados en la Clausula Segunda
del presente instrumento.
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Los documentos que integran la relacion de gastos, deberan reunir los requisitos que enuncian los
articulos 29 y 29-A del Cdédigo Fiscal de la Federacion y, en su caso, “LA SECRETARIA” a través de
la Comisién Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios, solicitar4 la documentacion que
ampare la relacion de gastos antes mencionada.

c) La Comision Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios aplicara las medidas que procedan
de acuerdo con la normatividad aplicable e informara a la Direccién General de Programacion,
Organizacion y Presupuesto de “LA SECRETARIA” y ésta a la Secretaria de Hacienda y Crédito
Publico el caso o casos en que los recursos presupuestales permanezcan ociosos 0 no hayan sido
aplicados por “LA ENTIDAD” para los fines objeto del presente Convenio Especifico de conformidad
con el Anexo 1 del mismo, o bien, en contravencion a sus Clausulas, ocasionando como
consecuencia el reintegro y la suspension de la ministracion de recursos a “LA ENTIDAD”, en
términos de lo establecido en la Clausula Octava de “EL ACUERDO MARCO".

d) Los recursos presupuestales que se comprometen transferir mediante el presente instrumento,
estaran sujetos a la disponibilidad presupuestaria y a las autorizaciones correspondientes, de
acuerdo con las disposiciones juridicas aplicables y de acuerdo con el calendario que para tal efecto
se establezca.

TERCERA.- OBJETIVOS E INDICADORES DEL DESEMPENO Y SUS METAS.- Los recursos
presupuestales que transfiere el Ejecutivo Federal a que se refiere la Clausula Segunda del presente
Convenio Especifico, se aplicaran a los conceptos a que se refiere la Clausula Primera del mismo, los cuales
tendran los ambitos de riesgo, proyectos, objetivos, lineas estratégicas, actividades, indicadores y metas que
se mencionan en el Anexo 3, el cual debidamente firmado por las instancias que celebran el presente
Convenio Especifico forma parte integrante de su contexto.

CUARTA.- APLICACION.- Los recursos presupuestarios federales que transfiere el Ejecutivo Federal a
que alude la Clausula Segunda de este instrumento, se destinaran en forma exclusiva para fortalecer
la ejecucién y desarrollo del programa y proyectos federales de Proteccion contra Riesgos Sanitarios, asi
como para el fortalecimiento de la Red Nacional de Laboratorios, mismos que se encuentran descritos en el
Anexo 3 del presente Convenio.

Dichos recursos no podran traspasarse a otros conceptos de gasto y se registraran conforme a su
naturaleza, como gasto corriente o gasto de capital.

Los recursos presupuestarios federales que se transfieren, una vez devengados y conforme avance el
ejercicio, deberan ser registrados por “LA ENTIDAD” en su contabilidad de acuerdo con las disposiciones
juridicas aplicables y se rendiran en su Cuenta Publica, sin que por ello pierdan su caracter federal.

Los rendimientos financieros que generen los recursos a que se refiere la Clausula Segunda de este
Convenio Especifico, deberan destinarse a los conceptos previstos en la Clausula Primera.

QUINTA.- GASTOS ADMINISTRATIVOS.- Los gastos administrativos quedan a cargo de “LA ENTIDAD".

SEXTA.- OBLIGACIONES DE “LA ENTIDAD”.- “LA ENTIDAD”, adicionalmente a los compromisos
establecidos en “EL ACUERDO MARCOQ?", se obliga a:

. Aplicar los recursos a que se refiere la Clausula Segunda de este instrumento en los conceptos
establecidos en la Clausula Primera del mismo, los &mbitos de riesgo, proyectos, objetivos, lineas
estratégicas, actividades, indicadores, metas y calendarizacion previstos en la Clausula Tercera y en
los Anexo 2 y 3, respectivamente, de este instrumento, por lo que se hace responsable del uso,
aplicacion y destino de los citados recursos.

Il.  Entregar trimestralmente, por conducto de unidad la ejecutora (definida en la Clausula Cuarta,
fraccion Il de “EL ACUERDO MARCOQO”) a “LA SECRETARIA”", a través de la Comision Federal para
la Proteccion contra Riesgos Sanitarios, la relacion detallada sobre las erogaciones del gasto.

Ill.  Registrar en su contabilidad los recursos presupuestarios federales que reciba, de acuerdo con los
principios de contabilidad gubernamental y aquella informacion relativa a la rendicién de informes
sobre las finanzas publicas y la Cuenta Publica local ante su Congreso. Asimismo, se compromete a
mantener bajo su custodia, a través de la unidad ejecutora la documentacién comprobatoria original
de los recursos presupuestarios federales erogados, hasta en tanto la misma le sea requerida por
“LA SECRETARIA” a través de la Comision Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios y,
en su caso, por la Secretaria de Hacienda y Crédito Publico y/o los 6rganos fiscalizadores
competentes de la Secretaria de la Funcion Publica, asi como la informacion adicional que estas
Ultimas le requieran.
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VI.

VII.

VIII.

XI.

La documentacion comprobatoria del gasto de los recursos federales objeto de este Convenio
Especifico, debera cumplir con los requisitos fiscales establecidos en las disposiciones federales
aplicables, como son los articulos 29 y 29-A del Cédigo Fiscal de la Federacién, deberan expedirse a
nombre de “LA ENTIDAD", estableciendo entre otros: domicilio, Registro Federal de Contribuyentes
y conceptos de pago.

Ministrar los recursos presupuestarios federales a que se refiere el presente instrumento, a la unidad
ejecutora, en un plazo no mayor a 3 dias habiles, a efecto que estén en condiciones de iniciar las
acciones para dar cumplimiento al objeto que hace referencia la Clausula Primera de este Convenio
Especifico, contados a partir de la transferencia que “LA SECRETARIA” haga de los recursos
conforme a la calendarizacién estipulada en el Anexo 2 del presente instrumento.

Para los efectos del parrafo anterior, la unidad ejecutora debera, previamente aperturar una cuenta
bancaria especifica productiva, con la finalidad de identificar los recursos y sus rendimientos
financieros, informando de ello a “LA SECRETARIA” a través de la Comision Federal para la
Proteccién contra Riesgos Sanitarios.

Los recursos presupuestales federales transferidos, que después de radicados en la Secretaria de
Finanzas (o su equivalente) de la “LA ENTIDAD”, no hayan sido ministrados a la unidad ejecutora, o
gue una vez ministrados a esta Ultima no sean ejercidos en los términos de este Convenio, se
procedera a su reintegro, con los rendimientos financieros obtenidos, al Erario Federal (Tesoreria
de la Federacion) dentro de los quince dias naturales siguientes en que lo requiera
“LA SECRETARIA”.

Informar, a “LA SECRETARIA” a través de la Comision Federal para la Proteccion contra Riesgos
Sanitarios, mediante la unidad ejecutora, a los 10 dias habiles siguientes a la terminacion del
trimestre de que se trate, sobre el ejercicio, destino y los resultados obtenidos de los recursos
presupuestales federales, conforme a la calendarizacién establecida en los Anexo 2 y 3, asi como de
forma pormenorizada sobre el avance financiero de los proyectos previstos en este instrumento.

Reportar y dar seguimiento trimestralmente, a través del Secretario de Salud y Director General de
los Servicios de Salud de Oaxaca, sobre el avance en el cumplimiento de los ambitos de riesgo,
proyectos, objetivos, lineas estratégicas, actividades, indicadores y metas, previstos en el Anexo 3y
en la Clausula Tercera de este Convenio Especifico, y en su caso, los resultados de las actividades
especificas que lleve a cabo de conformidad con este instrumento.

Informar, trimestralmente a “LA SECRETARIA” a través de la Comisién Federal para la Proteccion
contra Riesgos Sanitarios, sobre el avance de las acciones respectivas y, en su caso, la diferencia
entre el monto de los recursos transferidos y aquellos erogados, asi como los resultados de las
evaluaciones que se hayan realizado.

Mantener actualizados los avances en el ejercicio de los resultados de los recursos transferidos, asi
como evaluar los resultados que se obtengan con los mismos.

Facilitar, por conducto de la unidad ejecutora (definida en la Clausula Cuarta, fraccion Il de
“EL ACUERDO MARCQ"), la informacion que “LA SECRETARIA” a través de la Comisién Federal
para la Proteccién contra Riesgos Sanitarios, le solicite en las visitas que esta Ultima optara por
realizar, para la comprobacién de los avances en el desarrollo de las actividades descritas en el
Anexo3 del presente instrumento, o bien para verificar los avances fisicos de la infraestructura y su
equipamiento, la entrega del reporte fotografico y escrito de los avances de la infraestructura
y su equipamiento, asi como de la “relacion de gastos”, que sustente y fundamente la aplicacion
de los recursos citados en la Clausula Segunda del presente instrumento.

Con base en el seguimiento de los resultados de las evaluaciones realizadas, establecer medidas de
mejora continua para el cumplimiento de los objetivos para los que se destinen los recursos
transferidos.

Informar sobre la suscripcion de este Convenio, al drgano técnico de fiscalizacion de su
legislatura local.
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XII.

Los recursos humanos que requiera para la ejecucion del objeto del presente instrumento, quedaran
bajo su absoluta responsabilidad juridica y administrativa, y no existira relacion laboral alguna entre
estos y “LA SECRETARIA”, por lo que en ningln caso se entenderdn como patrones sustitutos
o solidarios.

SEPTIMA.- OBLIGACIONES DEL EJECUTIVO FEDERAL POR CONDUCTO DE “LA SECRETARIA”.-
“LA SECRETARIA”, a través de la Comisién Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios se obliga a:

VI.

VILI.

VIII.

Transferir los recursos presupuestarios federales a que se refiere la Clausula Segunda, parrafo
primero, del presente Convenio Especifico de acuerdo con los plazos y calendario establecidos que
se precisan en el Anexo 2 de este instrumento.

Verificar que los recursos presupuestales que en virtud de este instrumento se transfieran, sean
aplicados Unicamente para la realizacion del objeto al que son destinados, sin perjuicio de las
atribuciones que en la materia correspondan a otras instancias competentes del Ejecutivo Federal.

Abstenerse de intervenir en el procedimiento de asignacion de los contratos, convenios o de
cualquier otro instrumento juridico que formalice “LA ENTIDAD” para cumplir con el objeto para el
cual son destinados los recursos presupuestales federales transferidos.

Solicitar a la unidad ejecutora (definida en la Clausula Cuarta, fraccion Ill de “EL ACUERDO
MARCQ") de “LA ENTIDAD”, la entrega de la “relacién de gastos”, que sustenten y fundamenten, el
ejercicio, destino y la aplicacion de los recursos federales transferidos a “LA ENTIDAD”, conforme
a las atribuciones que la Ley General de Salud, el Reglamento Interior de la Secretaria de Salud, el
Reglamento de la Comision Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios y demas
disposiciones legales aplicables le confieren, bajo la opcién de practicar visitas a la unidad ejecutora
a efecto de dar seguimiento a la adecuada aplicacion de los recursos.

La documentacion comprobatoria del gasto de los recursos federales que se transfieren, debera
cumplir con los requisitos fiscales que sefiala la normatividad vigente, misma que debera expedirse a
nombre de “LA ENTIDAD", estableciendo domicilio, Registro Federal de Contribuyentes, conceptos
de pago.

Aplicar las medidas que procedan de acuerdo con la normatividad aplicable e informar a la Camara
de Diputados del Honorable Congreso de la Unién, por conducto de la Comision de Presupuesto y
Cuenta Publica, a la Secretaria de Hacienda y Crédito Publico, a la Secretaria de la Funcién Publica
Federales, a la Auditoria Superior de la Federacion y a la Secretaria de la Contraloria o equivalente
de “LA ENTIDAD”, cuando “LA ENTIDAD” no envie a “LA SECRETARIA” la informacion referida en la
fracciones I, V, VI, VIl y X de la Cldusula Sexta del presente instrumento, asi como el caso o casos
en que los recursos presupuestales permanezcan ociosos 0 que no hayan sido aplicados por
“LA ENTIDAD” para los fines que en este instrumento se determinan, ocasionando como
consecuencia el reintegro y la suspension de la ministraciébn de recursos a “LA ENTIDAD”,
en términos de lo establecido en la Clausula Octava de “EL ACUERDO MARCO".

Informar en la Cuenta de la Hacienda Publica Federal y en los demas informes que sean requeridos,
sobre la aplicacion de los recursos transferidos con motivo del presente Convenio Especifico.

Dar seguimiento trimestralmente, en coordinacién con “LA ENTIDAD”, sobre el avance en el
cumplimiento de la realizaciéon de las acciones objeto del presente instrumento.

El control, vigilancia, seguimiento y evaluacién de los recursos presupuestarios que en virtud de este
instrumento seran transferidos, correspondera a “LA SECRETARIA”, a la Secretaria de Hacienda y
Crédito Publico, a la Secretaria de la Funcion Publica y, a la Auditoria Superior de la Federacion, sin
perjuicio de las acciones de vigilancia, control y evaluacion que, en coordinacion con la Secretaria de
la Funcion Publica, realice el Organo de Control de “LA ENTIDAD".

Establecer medidas de mejora continua para el cumplimiento de los objetivos para los que se
destinen los recursos financieros transferidos, con base en el seguimiento de los resultados de las
evaluaciones realizadas.

Informar sobre la suscripcion de este Convenio, a la Auditoria Superior de la Federacion.
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XI.  Publicar en el Diario Oficial de la Federacion, dentro de los quince dias habiles posteriores a su
formalizacion, el presente instrumento.

XIl. Difundir en su pagina de internet los conceptos financiados con los recursos que seran transferidos
mediante el presente instrumento, incluyendo los avances y resultados fisicos y financieros, en los
términos de las disposiciones aplicables.

XIll. Los recursos humanos que requiera para la ejecucion del objeto del presente instrumento, quedaran
bajo su absoluta responsabilidad juridica y administrativa, y no existird relacion laboral alguna entre
estos y “LA ENTIDAD", por lo que en ningun caso se entenderdn como patrones sustitutos
o solidarios.

OCTAVA.- ACCIONES DE VIGILANCIA, INSPECCION, CONTROL Y EVALUACION.- “LA ENTIDAD"
conviene que para la eficaz vigilancia, inspeccion, control y evaluacién en el avance de los proyectos
estipulados en el presente instrumento, entregara a la “LA SECRETARIA”, por conducto de la Comision
Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios, la documentacion de fiscalizacion de los recursos
presupuestales federales transferidos en el presente convenio, que se genere en la Contraloria del Ejecutivo
Estatal o su equivalente y en el 6rgano de fiscalizacion de la legislatura de “LA ENTIDAD”, segun las
disposiciones legales aplicables.

NOVENA.- RECURSOS FEDERALES NO DEVENGADOS.- Las partes convienen que los recursos no
ejercidos, remanentes o saldos disponibles de los recursos presupuestarios federales en las cuentas
bancarias productivas especificas a que se refiere la Clausula Segunda de este Convenio, incluyendo los
rendimientos financieros generados, que no se encuentren devengados al 31 de diciembre de 2012, se
reintegraran a la Tesoreria de la Federacion en los primeros quince dias naturales siguientes al cierre del
ejercicio fiscal referido en el objeto del presente instrumento, conforme a las disposiciones aplicables.

DECIMA.- VIGENCIA.- El presente Convenio comenzara a surtir sus efectos a partir de la fecha de su
suscripcion y se mantendra en vigor hasta el 31 de diciembre de 2012, debiéndose publicar en el Diario Oficial
de la Federacion y en el 6rgano de difusion oficial de “LA ENTIDAD”.

DECIMA PRIMERA.- MODIFICACIONES AL CONVENIO ESPECIFICO.- Las partes acuerdan que el
presente Convenio Especifico podrd modificarse de comin acuerdo por escrito durante su vigencia, sin alterar
su estructura y en estricto apego a las disposiciones juridicas aplicables. Las modificaciones al Convenio
Especifico obligardn a sus signatarios a partir de la fecha de su firma y deberan publicarse en el Diario Oficial
de la Federacién y en el érgano de difusion oficial de “LA ENTIDAD".

En caso de contingencias para la realizacion del objeto previsto en este instrumento, ambas partes
acuerdan tomar las medidas o mecanismos que permitan afrontar dichas contingencias. En todo caso, las
medidas y mecanismos acordados seran formalizados mediante la suscripcion del convenio modificatorio
correspondiente.

DECIMA SEGUNDA.- CAUSAS DE TERMINACION.- El presente Convenio Especifico podra darse por
terminado cuando se presente alguna de las siguientes causas:

. Por estar satisfecho el objeto para el que fue celebrado.
Il.  Por acuerdo de las partes.
Ill.  Por caso fortuito o fuerza mayor.

IV. Por no existir la disponibilidad presupuestal para hacer frente a los compromisos que adquiere
“LA SECRETARIA”.

DECIMA TERCERA.- CAUSAS DE RESCISION.- El presente Convenio Especifico podra rescindirse por
las siguientes causas:

. Cuando se determine que los recursos presupuestarios federales permanecen ociosos, o bien, sean
utilizados con fines distintos a los previstos en el presente instrumento, o

II.  Por el incumplimiento de las obligaciones contraidas en el mismo.

Casos en los cuales se procedera en términos de lo establecido en la Clausula Octava de “EL ACUERDO
MARCOQO".
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DECIMA CUARTA.- CLAUSULAS QUE SE TIENEN POR REPRODUCIDAS.- Dado que el presente
Convenio Especifico deriva de “EL ACUERDO MARCO”, a que se hace referencia en el apartado de
Antecedentes de este instrumento, las Clausulas que le sean aplicables atendiendo al tipo de recurso,
establecidas en “EL ACUERDO MARCO?” se tienen por reproducidas para efectos de este instrumento como si
a la letra se insertasen, y seran aplicables en todo aquello que no esté expresamente establecido en el
presente documento.

Estando enteradas las partes del contenido y alcance legal del presente Convenio Especifico, constante
de 11 fojas, lo firman por quintuplicado a los trece dias del mes de abril de dos mil doce.- Por la Secretaria:
el Comisionado Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios, Mikel Andoni Arriola Pefalosa.-
Rubrica.- El Secretario General, José Rafael Fernandez de Lara y Olivares.- Ribrica.- Por la Entidad:
el Secretario de Finanzas, Gerardo Cajiga Estrada.- Ribrica.- El Secretario de Salud y Director General de
los Servicios de Salud de Oaxaca, German de JesUs Tenorio Vasconcelos.- Rubrica.

ANEXO 1

CONCEPTOS PARA LA APLICACION DE RECURSOS
RAMO 12: FONDO DE APORTACIONES PARA LOS SERVICIOS DE SALUD A LA COMUNIDAD 2012

ENTIDAD: OAXACA

CONCEPTO: Fortalecimiento de la ejecucion y desarrollo del Programa y Proyectos Federales de
Proteccion contra Riesgos Sanitarios (Regulacion y Fomento Sanitarios) y
Fortalecimiento de la Red Nacional de Laboratorios (Laboratorio Estatal de Salud

Pdblica)
PROGRAMA: Proteccion contra Riesgos Sanitarios
CONVENIO CLAVE: COFEPRIS-CETR-OAX.-20/12
FORTALECIMIENTO DE
LA RED NACIONAL DE
PROTECCION CONTRA TOTAL
AMBITO DE RIESGO PROYECTO LABORATORIOS
RIESGOS SANITARIOS ) FASSC
(Laboratorio Estatal de
Salud Publica)
Calidad Microbiolégica de Alimentos $697,514.00 $697,514.00
Rastros $561,390.00 $561,390.00
EXPOSICION A RIESGOS Zoonosis/Brucelosis $454,638.00 $454,638.00
SANITARIOS POR ALIMENTOS Moluscos Bivalvos/Marea Roja $381,330.00 $381,330.00
Uso llegal de Clembuterol $466,050.00 $466,050.00
PROMESA $395,600.00 $395,600.00

EXPOSICION A RIESGOS
SANITARIOS EN ESTABLECIMIENTOS | Muerte Materna $681,750.00 $681,750.00
DE ATENCION MEDICA

EXPOSICION A RIESGOS Tabaco $730,698.00 $730,698.00
SANITARIOS POR OTROS
PRODUCTOS Y SERVICIOS DE Productos Frontera $810,000.00 $810,000.00

CONSUMO, TABACO Y ALCOHOL

EXPOSICION A RIESGOS

Agua de Calidad Bacteriolégica $985,000.00 $985,000.00
AMBIENTALES
Uso de Plaguicidas $534,403.00 $534,403.00
EXPOSICION A RIESGOS
Plomo en Loza Vidriada $290,500.00 $290,500.00
LABORALES
Mercurio $303,500.00 $303,500.00

Fortalecimiento de la Red Nacional
OTROS ACTIVIDADES de Laboratorios (Laboratorio Estatal $3,926,662.00 $3,926,662.00
de Salud Publica)

TOTAL $7,292,373.00 $3,926,662.00 $11,219,035.00

Por la Secretaria: el Comisionado Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios, Mikel Andoni
Arriola Pefialosa.- Rubrica.- El Secretario General, José Rafael Fernandez de Lara y Olivares.- Ruabrica.-
Por la Entidad: el Secretario de Finanzas, Gerardo Cajiga Estrada.- Rlbrica.- El Secretario de Salud y
Director General de los Servicios de Salud de Oaxaca, German de Jesls Tenorio Vasconcelos.- Rubrica.



ANEXO 2

CALENDARIO PARA LA ENTREGA DE RECURSO
RAMO 12: FONDO DE APORTACIONES PARA LOS SERVICIOS DE SALUD A LA COMUNIDAD 2012

ENTIDAD: OAXACA

CONCEPTO: Fortalecimiento de la ejecucion y desarrollo del Programa y Proyectos Federales de Proteccion contra Riesgos Sanitarios (Regulacién y Fomento
Sanitarios) y Fortalecimiento de la Red Nacional de Laboratorios (Laboratorio Estatal de Salud Publica)

PROGRAMA: Proteccion contra Riesgos Sanitarios
CONVENIO CLAVE: COFEPRIS-CETR-OAX.-20/12
PROTECCION CONTRA RIESGOS SANITARIOS Y RED NACIONAL DE LABORATORIOS

AMBITO DE RIESGO PROYECTO MAR ABR MAY JUN JuL AGS SEP OCT NOV DIC TOTAL
Calidad Microbioldgica de Alimentos $697,514.00 $697,514.00

Rastros $561,390.00 $561,390.00

EXPOSICION A RIESGOS Zoonosis/Brucelosis $454,638.00 $454,638.00

SANITARIOS POR ALIMENTOS | 11yscos Bivalvos/Marea Roja $381,330.00 $381,330.00

Uso llegal de Clembuterol $466,050.00 $466,050.00

PROMESA $395,600.00 $395,600.00

EXPOSICION A RIESGOS
SANITARIOS EN
ESTABLECIMIENTOS DE
ATENCION MEDICA

Muerte Materna $681,750.00 $681,750.00

EXPOSICION A RIESGOS Tabaco $730,698.00 $730,698.00

SANITARIOS POR OTROS —
PRODUCTOS Y SERVICIOS DE

CONSUMO, TABACO Y ALCOHOL

Productos Frontera $810,000.00 $810,000.00

EXPOSICION A RIESGOS

AMBIENTALES Agua de Calidad Bacterioldgica $985,000.00 $985,000.00

Uso de Plaguicidas $534,403.00 $534,403.00
EXPOSICION A RIESGOS .
LABORALES Plomo en Loza Vidriada $290,500.00 $290,500.00
Mercurio $303,500.00 $303,500.00
OTRAS ACTIVIDADES Fortalecimiento de la Red Nacional de

Laboratorios (Laboratorio Estatal de $3,926,662.00 $3,926,662.00
Salud Publica)

TOTAL $11,219,035.00 $11,219,035.00

Por la Secretaria: el Comisionado Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios, Mikel Andoni Arriola Pefialosa.- Rabrica.- El Secretario General, José
Rafael Fernandez de Lara y Olivares.- Rubrica.- Por la Entidad: el Secretario de Finanzas, Gerardo Cajiga Estrada.- Rubrica.- El Secretario de Salud y Director
General de los Servicios de Salud de Oaxaca, German de Jesus Tenorio Vasconcelos.- Rubrica.

99

(S A ge]

epunbas)

IVIVIau viuvidg

[V et R e S N AV S R T A



ANEXO 3

PROGRAMA, AMBITOS DE RIESGO, PROYECTOS, OBJETIVOS, LINEAS ESTRATEGICAS, ACTIVIDADES, INDICADORES Y METAS
RAMO 12: FONDO DE APORTACIONES PARA LOS SERVICIOS DE SALUD A LA COMUNIDAD 2012

ENTIDAD:

CONCEPTO:

PROGRAMA:

CONVENIO CLAVE:

OAXACA

Fortalecimiento de la ejecucion y desarrollo del Programa y Proyectos Federales de Proteccion contra Riesgos Sanitarios (Regulacion y Fomento Sanitarios) y Fortalecimiento de
la Red Nacional de Laboratorios (Laboratorio Estatal de Salud Publica)

Proteccion contra Riesgos Sanitarios

COFEPRIS-CETR-OAX.-20/12

Meta Programada Mensual

Ambito de Riesgo

Proyecto

Objetivo

Objetivos Especificos

Linea Estratégica

Actividad Especifica TOTAL

Exposicion a
Riesgos Sanitarios
por Alimentos

Calidad
Microbiolégica
de Alimentos

Reducir los
riesgos a la
salud por
consumo de
alimentos
contaminados

Fortalecer las acciones
de control sanitario y
gestion de los
proyectos en materia
de alimentos conforme
a los criterios
establecidos por la
COFEPRIS para su
ejecucion.

Fortalecimiento del
control y vigilancia

1. Evaluar la informacién del Diagnéstico estatal
de la situacién sanitaria de los alimentos
(mediante el indice del diagnéstico elaborado por
la COFEPRIS/COS)".

2. Difusién del Diagnéstico estatal de la situacién
sanitaria  de los alimentos a todas las
jurisdicciones sanitarias.

3. Muestras de Alimentos

microbiolégico.

para andlisis

192 171 1,883

4. Visitas para realizar la toma de muestras. 257 256 258 256 255 251 257 228 2,274

5. Visitas de verificacién de las buenas practicas
de higiene y sanidad.

296 296 296 296 296 296 296 296 2,664

Incremento en las
acciones y cultura
de prevencion
contra riesgos
sanitarios

6. Actualizacién del padrén de establecimientos.

7. Elaborar propuesta de convenio de
colaboracién con la Asociacién  Nacional
de Productores y Distribuidores de Agua
Purificada A.C (ANPDAPAC).

8. Elaborar censo de embotelladoras de agua de
consumo humano identificando los puntos
de venta con los datos generales.

9. Actualizar dos veces al afio el censo de
embotelladoras de agua de consumo humano
identificando los puntos de venta con los datos
generales.

10. Llevar a cabo la gestion correspondiente para
que el lider estatal asista a la Reunién Nacional
del Proyecto.

11. Impresién de materiales para comunicacion de
riesgos.

12. Elaboracion de articulos promocionales para
comunicacion de riesgos.

* Comision Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios/Comision de Operacién Sanitaria
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Meta Programada Mensual

Ambito de Riesgo Proyecto Objetivo Objetivos Especificos | Linea Estratégica Actividad Especifica TOTAL
- 13. Seguimiento de las actividades programadas
Egs?rﬁc”?/'ieﬁ;zgg en los establecimientos incluidos en el proyecto
yvig estatal.
14. Acciones de capacitacion Estatal a Médicos
Veterinarios Zootecnistas, Operarios,
Verificadores y Dictaminadores.
Fortalecer las acciones 15. Llevar a cabo la gestion correspondiente para
. itari ue el lider estatal asista a la Reunién Nacional
Reducir los de Zoer:tzoélns:g';?s”o y Incremento en las gel Proyecto.
P riesgos a la . acciones y cultura
Ri els:;xggs;:r?i?a?i os Rastros salud por d’:gﬁ:;?i;”ﬁ?;:};ﬁe de prevencioén 16. Llevar a cabo la gestién correspondiente para
90s consumo de - contra riesgos que el lider estatal asista a las capacitaciones que
por Alimentos . a los criterios o .
alimentos establecidos por la sanitarios se realicen en COFEPRIS.
contaminados " N .
COFEPRIS para su 17. Impresién de materiales para comunicacion
ejecucion. de riesgos.
18. Elaboracién de articulos promocionales para
comunicacion de riesgos.
A, 19. Realizacién de actividades con presidentes
Coordinacién entre cipal p b d
rdenes de municipales y/o gobernadores para que se 8
. estione la propuesta de mejora de rastros
gobierno 9 prop! ) y
mataderos.
Meta Programada Mensual
Ambito de Riesgo Proyecto Objetivo Objetivos Especificos | Linea Estratégica |Actividad Especifica
20. Elaborar el censo de elaboradores de queso
a pequefia y mediana escala.
21. Actualizar el censo de elaboradores de queso
a pequefia y mediana escala.
22. Realizar talleres de capacitaciéon sobre
pasteurizacion lenta y buenas practicas de
produccibn en la elaboracion de queso
de pequefia y mediana escala.
!Liﬁzw::m Ceurlltlljé:z 23. Llevar a cabo la gestién correspondiente para
de revgncién que el lider estatal asista a la Reunién Nacional
Fortalecer las acciones preve del Proyecto.
Reducir | de control sanitario y contra riesgos — - —
reducir °|5 gestion de los sanitarios 24. Asistir a reuniones con asociaciones o
Exposicion aRiesgos | o ., "z:ﬁj%s ira proyectos en materia comunidades productoras de quesos a baja
Sanitarios por Brucelosis consuml‘)) de de alimentos conforme escala, a f!n _de promover la _9apacﬂauon_ soplre
Alimentos Slimentos a los criterios buenas préacticas de produccion, pasteurizacion

contaminados

establecidos por la
COFEPRIS para su
ejecucion.

lenta e impulsar el etiquetado de sus productos.

25. Impresién de materiales para comunicacién
de riesgos.

26. Elaboracién de articulos promocionales para
comunicacion de riesgos.

Coordinacién entre
ordenes de
gobierno

27. Realizar reuniones de seguimiento con el
sector  publico (SAGARPAISENASICA)2 para
desarrollar las actividades del proyecto
Zoonosis/Brucelosis (censo de elaboradores de
queso, vacunacién de hatos ganaderos
de caprinos y bovinos y otras actividades que
considere pertinente el area de proteccién contra
riesgos sanitarios de la Entidad Federativa).

2 Secretaria de Agricultura, Ganaderia, Desarrollo Rural, Pesca y Alimentacién/Servicio Nacional de Sanidad, Inocuidad y Calidad Agroalimentaria
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Meta Programada Mensual

Ambito de Riesgo

Proyecto

Objetivo

Objetivos Especificos

Linea Estratégica

Actividad Especifica

Mar

Abr

May

Jul

Ags

Sept

Oct

Dic

TOTAL

Exposicién a Riesgos
Sanitarios por
Alimentos

Moluscos
Bivalvos /
Marea Roja

Reducir los
riesgos a la
salud por
consumo de
alimentos
contaminados

Fortalecer las acciones
de control sanitario y
gestion de los
proyectos en materia
de alimentos conforme
a los criterios
establecidos por la
COFEPRIS para su
ejecucion.

Fortalecimiento del
control y vigilancia

28. Realizar recorridos terrestre y acudtico para
revisar fuentes de contaminacién y
caracteristicas de las areas de cosecha para
establecer puntos de muestreo de agua y
producto (listado y ubicacién de puntos a
muestrear).

36

29. Andlisis de muestras de agua (Coliformes
fecales NMP/100ml, incluye gastos de toma y
envio de muestras).

72

30. Determinacién de datos fisicoquimicos
durante la toma de muestra de agua (Salinidad,
Temperatura del agua, PH y Oxigeno disuelto).

72

31. Anélisis de muestras de producto (E. coli
NMP/100g, Salmonella sp 25g, Vibrio cholerae
50g y Vibrio parahaemolyticus NMP/g).

32

32

32

32

32

32

32

32

32

288

32. Determinacién de datos fisicoquimicos
durante la toma de muestra de producto
(Salinidad, Temperatura del agua, PH y Oxigeno
disuelto).

33. Andlisis fisicoquimico de Metales pesados en
producto (Plomo mg/Kg, Cadmio mg/Kg vy
Mercurio mg/Kg).

34. Andlisis fisicoquimico de
(Ausencia/Presencia) en producto.

Plaguicidas

35. Realizar monitoreo de fitoplancton en agua de
mar.

30

29

28

28

28

28

29

72

29

29

258

36. Realizar monitoreo de producto.

21

37. Realizar andlisis de biotoxinas marinas
(saxitoxina, é&cido ddémico, éacido okadaico y
brevetoxina).

Incremento en las
acciones y cultura
de prevencion
contra riesgos
sanitarios

38. Llevar a cabo la gestion correspondiente para
que el lider estatal asista a las Reunién Nacional
de los Proyectos de Moluscos Bivalvos y Marea
Roja, respectivamente.

21
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Meta Programada Mensual

Ambito de Riesgo Proyecto Objetivo Objetivos Especificos | Linea Estratégica Actividad Especifica Mar
39. Evaluar la informacién del Diagnostico estatal
de la situacién sanitaria de los alimentos para
Clembuterol (mediante el indice del diagnéstico
elaborado por la COFEPRIS/COS?).

Fortalelcimi_eqto del | 40. Muestras de Clembuterol en Rastros.
Ntre vigllanci:
. controly vigilancia 41. Muestras de Clembuterol en Mataderos.
Fortalecer las acciones YRR T Clomb I 5 3
itari . Muestras de Clembuterol en Puntos de
Reducir los de contr_ql sg nlltarlo Y Venta.
. i riesgos a la gestion de los -
Exposicion a Riesgos | . llegal de salud por proyectos en materia 43. Visitas para la toma de muestras.
Sanitarios por de alimentos conforme ——
R Clembuterol consumo de car 44. Elaborar el censo de carnicerias y el nombre
Alimentos . a los criterios
alimentos de sus proveedores (apegados al documento

contaminados

establecidos por la
COFEPRIS para su
ejecucion.

Incremento en las
acciones y cultura
de prevencion
contra riesgos
sanitarios

rector de acciones de fomento sanitario).

45. Llevar a cabo la gestién correspondiente para
que el lider estatal asista a la Reunién Nacional
del Proyecto.

46. Otorgar el distintivo "Carniceria Segura" a las
carnicerias que sdlo comercialicen carne de los
proveedores confiables definidos por SAGARPA-
SENASICA.*

® Comision Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios/Comisién de Operacién Sanitaria
* Secretaria de Agricultura, Ganaderia, Desarrollo Rural, Pesca y Alimentacién/Servicio Nacional de Sanidad, Inocuidad y Calidad Agroalimentaria

Oct

TOTAL

Meta Programada Mensual

Ambito de Riesgo Proyecto Objetivo Objetivos Especificos | Linea Estratégica Actividad Especifica Abr May Jun Jul Ags Sept Oct Nov Dic TOTAL
47. Participar en reuniones con universidades
plblicas y privadas para la implementacion del
proyecto en restaurantes y comedores 3 3 3 3 3 3 3 3 3 2
industriales.
48. Elaboraciéon de convenio de concertacién
de acciones para consensuar los términos de
Fomentar a implementacién del PROMESA con la Camara
través del marco Nacional de la Industria de Restaurantes y 1 1 1 1 1 1 1 1 1 9
o regulatorio Alimentos Condimentados y/o Restaurantes no
estilosg de vida y afiliados y/o Asociacién de hoteles y moteles y/o
alimentacion Empresas con comedor industrial.
saludable, 49. Elaborar el censo de restaurantes
i comedores industriales.
m()ef:ﬁgts;a Contribuir a disminuir el J -
PROMESA slimontos sobrepeso y la Incremento en las | 50- Actual[zar e! censo de restaurantes y
Exposicién a Riesgos (Programa | equilibrados en obesidad en la acciones y cultura | Somedores industriales.
Sanitarios por Mégxico esliablecimientos poblacién, fomentando de prevencion 51. Enviar evidencia documental para integrar
Alimentos Sano) Ubicados en cambios en habitos de contra riesgos memorias graficas (fotos, articulos periodisticos, 1 4
entidades alimentacién y en la sanitarios comunicados de prensa, etc.) a la Comision de

federativas con
problematica de
sobrepeso y
obesidad en
poblacién
econémicamente
productiva.

actividad fisica.

Fomento Sanitario.

52. Reproducir los materiales de difusién
elaborados por COFEPRIS/CFS”: Distintivo para
accesos principales en restaurantes que hayan
implementado el PROMESA, salero virtual,
manta, manteleta, centro de mesa y tarjeta
postal.

53. Realizar campafias de difusion a través de
medios masivos de comunicacion para posicionar
el proyecto.

54. Llevar a cabo la gestion correspondiente para
que el lider estatal asista a la Reunién Nacional
del Proyecto.

® Comision Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios/Comision de Fomento Sanitario
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Meta Programada Mensual

Ambito de Riesgo Proyecto Objetivo Objetivos Especificos | Linea Estratégica Actividad Especifica Mar Abr May Jun Jul Ags Sept Oct Nov Dic TOTAL
55. Realizar visitas de verificacion a los
establecimientos de atencion médica por 85% 85% 85% 85% 85% 85% 85% 85% 85% 85%
ocurrencia de muerte materna.
56. Realizar visitas de verificacion a
establec_lmlentos_ de atencién medlca_ de 85% 85% 85% 85% 85% 85% 85% 85% 85% 85%
referencia y primer contacto en la misma
Fortalecimiento del | proporcion.
control y vigilancia
57. Realizar dictamen de las Actas de
Verificacion Sanitaria de los establecimientos 85% 85% 85% 85% 85% 85% 85% 85% 85% 85%
donde ocurrié muerte materna.
gg'n dze::jﬁ?é':sﬂgzcxén:’s establecimientos 85% | 85% | 85% | 85% | 85% | 85% | 85% | 85% | 85% 85%
Coadyuvar en la .
disminucién de la
incidencia de 59. Llevar a cabo la gestién correspondiente para
Muertes Maternas que el lider estatal asista a la Reunién Nacional
en periodo del Proyecto.
perinatal en la
Republica Fortalecer las acciones
Mexicana, de control sanitario y 60. Replicar la capacitacion a todas las
L . especialmente en | gestion del proyecto de jurisdicciones sanitarias.
Exposicién a Riesgos N
en Establecimientos Muerte las regiones con Muerte Materr_1a )
Materna mayor incidencia, | conforme a los criterios

de Atencién Médica

mediante un
programa de
verificacién y
supervisién a
aquellos
establecimientos
que proporcionan
atencion
obstétrica.

establecidos por la
COFEPRIS para su
ejecucion.

Incremento en las
acciones y cultura
de prevencion
contra riesgos
sanitarios

61. Impresion de materiales para comunicacion

de riesgos.

62. Elaboracién de articulos promocionales para

comunicacion

de riesgos.

63. Platicas de fomento sanitario en las diferentes

instituciones del Sector Salud de su entidad.

Instituciones

consideradas

(SALUD,

IMSS,

ISSSTE, SEDENA, SEMAR, PEMEX)°

64. Elaborar un programa de trabajo con el area

de enseflanza a nivel estatal y su Comisién

Estatal de Arbitraje Médico, con el objeto de
garantizar de manera conjunta con los servicios

de salud del primer y segundo nivel de atencion,
la infraestructura y atencién médica de calidad.

65. Suscribir convenios de concertacion de

acciones con Asociaciones de Hospitales en su

entidad y Alianza Médica Estatal, con el objeto de
garantizar la infraestructura y atencién médica

de calidad.

® Secretaria de Salud, Instituto Mexicano del Seguro Social, Instituto de Seguridad y Servicios Sociales de los Trabajadores del Estado, Secretaria de la Defensa Nacional, Secretaria de Marina y Petréleos Mexicanos.
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Meta Programada Mensual

Ambito de Riesgo

Proyecto

Objetivo

Objetivos Especificos

Linea Estratégica

Actividad Especifica

Abr

Exposicion a Riesgos
por otros productos y
servicios de consumo,

tabaco y alcohol.

Tabaco

Reducir la
exposicion al
humo en la
poblacién, asi
como el
consumo de
productos de

tabaco

Que los
establecimientos
cumplan con la

Normatividad

Fortalecimiento del

control y vigilancia

66. Actualizar el padrén de establecimientos.

67. Realizar Visitas de Verificacion.

68. Dictaminar Actas de Verificacion.

69. Emitir la resolucién administrativa.

Reducir el Consumo de

Productos de Tabaco

Incremento en las
acciones y cultura
de prevencion
contra riesgos

sanitarios

70. Participar en reuniones con el sector privado
(CANIRAC7, Asociacion de Hoteles y Moteles,
Asociacion de Bares y Discotecas, Universidades
privadas, entre otros) con el objetivo de presentar
el proyecto y promover ambientes 100% libres de

Humo de Tabaco.

71. Suscribir convenios de concertacion de
acciones con el sector privado (CANIRAC* y/o
Asociacion de Hoteles y Moteles y/o Asociacién
de Bares y Discotecas y/o Universidades
privadas, etc.) para desarrollar las actividades del
proyecto ("Ambientes 100% libres de humo
de tabaco, distribucién de materiales de difusion,

etc.).

72. Impresion de materiales de difusion:
calcomania, manteleta, historieta, cartel flecha,
sefialética.

guias, decélogo y

(C6émo minimo 3 materiales)

73. Llevar a cabo la gestion correspondiente para
que el lider estatal asista a la Reunién Nacional

del Proyecto.

Coordinacién entre
6rdenes de

gobierno

74. Suscribir convenios de coordinacion de
acciones con el sector publico para desarrollar
las actividades del proyecto (promover ambientes
100% libres de Humo de Tabaco, distribucién de

materiales de difusién, entre otros).

Camara Nacional de la Industria de Restaurantes y Alimentos Condimentados.

May

Jun

Jul Ags Sept

Dic

TOTAL

12
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Meta Programada Mensual
Ambito de Riesgo Proyecto Objetivo Objetivos Especificos | Linea Estratégica Actividad Especifica Mar Abr May Jun Jul Ags Sept Oct Nov Dic TOTAL
Identificar la publicidad 75. ) Envio_ de guias de coady‘uvancia de 5 5 5 5 5 5 5 5 5 45
local fuera del marco publicidad irregular (TV, Prensa, Radio, etc.).
P Fortalecimiento del
juridico vigente S .
(priorizando productos control y vigilancia I d f licitad
76. Realizar visitas de verificacion solicitadas por
para bajar de peso). COREPRIS. 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100% [ 100% | 100%
77. Realizar acciones de vinculacién con
camaras y asociaciones con el objeto de
disminuir la comercializacion y publicidad de los 3
Exposicién a Riesgos Eliminar los Difundir informacién productos frontera o milagro en los medios
por otros productos y | Productos productos entre productores, locales.
servicios de consumo, Frontera frontera del comercializadores,
tabaco y alcohol. mercado agencias de publicidad | Incremento enlas [ 7g |mpresion de Carteles. 1
y anunciantes sobre la | acciones y cultura
normatividad aplicable de prevencion
a grupos de productos contra riesgos 79. Realizar acciones de vinculaciéon con medios
y servicios que son sanitarios de comunicacién con el objeto de disminuir la 1
proclives a comercializacién y publicidad de los productos
comercializarse como frontera o milagro, en los medios locales.
productos frontera.
80. Llevar a cabo la gestion correspondiente para
que el lider estatal asista a la Reunién Nacional 1
del Proyecto.
Meta Programada Mensual
Ambito de Riesgo Proyecto Objetivo Objetivos Especificos | Linea Estratégica Actividad Especifica Mar Abr May Jun Jul Ags Sept Oct Nov Dic TOTAL
81. Determinaciones de cloro residual en
localidades con sistema formal de abastecimiento 1,034 1,034 1,034 1,034 1,034 1,034 1,034 1,034 998 9,270
de agua y mayores o iguales a 2500 habitantes.
Fortalecimiento del
o control y vigilancia
Contribuir a la 82. Muestras para analisis microbiologico, en
proteccion de la salud tomas domiciliarias con concentraciones de cloro 50 80 60 60 60 60 60 59 56 545
de la poblacién contra residual < a 0.5 mg/L.
Reducir los riesgos de origen
L . riesgos a la bacteriano en el agua
Exposicién a Riesgos Agua de - L .
Sanitarios Calidad salud por para uso y consumo 83. Asistr a reunion (taller) regional de
. I consumo de humano, mediante la seguimiento del proyecto de acuerdo a lo
Ambientales Bacteriol6gica e . ! e .
agua vigilancia de la establecido por la Comisién de Evaluacién y
contaminada desinfeccion del agua | |1cremento en las | Manejo de Riesgos.
que se distribuye en los

sistemas formales de
abastecimiento.

acciones y cultura
de prevencion
contra riesgos
sanitarios

84. Impresion de materiales para comunicacion
de riesgos.

85. Elaboracioén de articulos promocionales para
comunicacion de riesgos.
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Meta Programada Mensual

Ambito de Riesgo Proyecto Objetivo Objetivos Especificos | Linea Estratégica Actividad Especifica
86. Realizar cursos de capacitacion a
capacitadores en materia del buen uso y manejo
de agroquimicos en coadyuvancia con el lider
nacional del proyecto.
87. Realizar en coordinacion con la Secretaria del
Trabajo y Prevision Social inspecciones
conjuntas a campos agricolas.
88. Realizar cursos de actualizacion a médicos
sobre el diagnéstico y tratamiento de intoxicacién
Disminuir los riesgos por plaguicidas en coordinacién con el lider
sanitarios derivados de nacional del proyecto.
la exposicién a
plaguicidas en
jornaleros agricolas a 89. Elaborar el censo de jornaleros y el censo de
través de la campos agricolas.
capacitacién sobre el
buen uso y manejo de | Incremento en las
agroguimicos, acmonesycqltura 90. Actualizar el censo de jornaleros y el censo
) fomentando acciones de prevencion campos agricolas.
Reducir la preventivas en el contra riesgos
Exposicién a Riesgos Uso de poblacion adecuado manejo y sanitarios
Sanitarios Laborales | Plaguicidas expuesta a desecho de envases 91. Impresion de materiales para comunicacion
riesgos por vacios, realizando .
plaguicidas inspecciones agricolas de riesgos.

conjuntas con
Secretaria del Trabajo y
Prevision Social y
promoviendo la
capacitaciéon a médicos
del sector publico sobre
el diagndstico y
tratamiento de
intoxicaciones por
agroquimicos.

92. Elaboracion de articulos promocionales para
comunicacién de riesgos.

93. Llevar a cabo la gestion correspondiente para
que el lider estatal asista a la Reunién Nacional
del Proyecto.

94. Participar en reuniones de concertacion de
acciones para impulsar la creaciéon de centros
de acopio temporal (CAT'S) y centros de acopio
primario (CAP’S) de envases vacios de
plaguicidas, asi como reactivar los CAT'S ya
establecidos.

Coordinacién entre
ordenes de
gobierno

95. Participar en reuniones con la SAGARPA /
SENASICA®’ y el Comité de Sanidad Vegetal,
para coordinar actividades en materia de
recoleccion de envases vacios de plaguicidas.

Secretaria de Agricultura, Ganaderia, Desarrollo Rural, Pesca y Alimentacién/Servicio Nacional de Sanidad, Inocuidad y Calidad Agroalimentaria
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Meta Programada Mensual

Ambito de Riesgo

Proyecto

Objetivo

Objetivos Especificos

Linea Estratégica

Actividad Especifica

Exposicion a Riesgos
Sanitarios Laborales

Plomo en
Loza
Vidriada

Proteger la
salud de la
poblacién
alfareray sus
familias de la
exposicion al
6xido de plomo

Sustituir el uso de la
greta en la alfareria por
esmaltes sin plomo

Fortalecimiento del
control y vigilancia
Incremento en las
acciones y cultura
de prevencion
contra riesgos

96. Verificaciones sanitarias con base en la
modificacién de la NOM 004 SSA 1 y toma de
muestra y envio al Laboratorio de Referencia,
con base en la NOM 231.

97. Elaborar un censo que incluya alfareros,
distribuidores y comercializadores de greta.

98. Actualizar el censo que incluya alfareros,
distribuidores y comercializadores de greta.

99. Llevar a cabo reuniones con Instituciones y/o
Casas y/o Institutos de Artesania, a fin de
promover las buenas practicas en la alfareria
vidriada de baja temperatura utilizando materiales
libres de plomo en las comunidades alfareras, asi
como promover los productos de alfareria. En su
caso concertar la distribucion de esmalte sin
plomo estableciendo acuerdos para que las
casas de las artesanias funjan como bancos de
materias primas.

sanitario:

100. Realizar reuniones con Asociaciones o
grupos de alfareros para sensibilizar y concertar
acciones de capacitacion en buenas practicas de
fabricacion de loza vidriada de baja temperatura
libre de plomo.

101. Participar en la reunién con CANIRAC® a
nivel estatal, para promover el uso de loza
vidriada libre de plomo, en la preparacion y
presentacion de alimentos.

102. Llevar a cabo la gestion correspondiente
para que el lider estatal asista a la Reunién
Nacional del Proyecto.

° Camara Nacional de la |

ndustria de Res

taurantes y Alimentos Condimentados.

Mar

Abr

May

Jun

Jul

Ags

Sept

Oct

Nov

Dic

TOTAL

18

Meta Programada Mensual

Ambito de Riesgo

Proyecto

Objetivo

Objetivos Especificos

Linea Estratégica

Actividad Especifica

Jul

Ags

Sept

Oct

Nov

Dic

TOTAL

Exposicién a Riesgos
Sanitarios Laborales

Mercurio

Reducir la
poblacién
expuesta a
riesgos por
mercurio

Disminuir los riesgos
asociados a la
manipulacion y

exposicién de mercurio
residual en consultorios
y clinicas dentales del
sector publico y
privado, fomentando el
uso, manejo y
disposicién final
adecuados.

Incremento en las
acciones y cultura
de prevencion
contra riesgos
sanitarios

103. Llevar a cabo reuniones con el sector
privado (Asociaciones Dentales y Colegios de
Odontdlogos) con el objeto de coordinar y
ejecutar las siguientes acciones: platicas
de sensibilizacion a odontélogos, censo de
odontélogos, pesaje de mercurio y difusién de la
Guia de Buenas Précticas de Uso de Mercurio en
Consultorios Dentales.

104. Llevar a cabo reuniones para promover con
el sector publico y privado, la acreditacion de
"Establecimiento Libre de Mercurio”, exponer
condiciones y lineamientos.

105. Realizar visitas a los establecimientos de
atencion odontolégica que de manera voluntaria,
soliciten la acreditacién de “Establecimiento libre
de Mercurio", con la finalidad de constatar que el
establecimiento cumple con los lineamientos
federales establecidos para dicha acreditacion.

106. Llevar a cabo la gestion correspondiente
para que el lider estatal asista a la Reunién
Nacional del Proyecto.

Coordinacién entre
6rdenes de
gobierno

107. Llevar a cabo reuniones con las
autoridades™® de: SSA, ISSSTE, IMSS, SEDENA,
entre otros, para la coordinacion y ejecucién de
acciones:  platicas de  sensibilizacion a
odontdlogos, censo de odontdlogos, pesaje de
mercurio y difusién de la Guia de Buenas
Précticas de Uso de Mercurio en Consultorios
Dentales.

100%

100%

100%

100%

100%

100%

100%

100%

100%

100%

® secretaria de Salud, Instituto de Seguridad y Servicios Sociales de los Trabajadores del Estado, Instituto Mexicano del Seguro Social, Secretaria de la Defensa Nacional.
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Meta Programada Mensual

Ambito de Riesgo Proyecto Objetivo Objetivos Especificos | Linea Estratégica Actividad Especifica Mar Abr May

1. Solicitar la Autorizacion'" como Tercero, que
permita la atencién en materia analitica de los
programas de COFEPRIS con enfoque de

Ampliar el marco riesgos.
analitico conforme a las |  Incremento de la
prioridades cobertura analitica |5 optener la Autorizacién'* como Tercero, que
o estable0|c_ia§ por los de Io.leESP €N | permita la atencién en materia analitica de los
Fortalecimiento de la | Fortalecimie Fortalemml(_ento temas pI'IIOI'IIaI'IOSa funmon_dg Io_s programas de COFEPRIS con enfoque de
. de la capacidad través del temas prioritarios :
Red Nacional de nto de la o L . riesgos.
N analitica a fortalecimiento de su | instrumentados y/o
Laboratorios Red N . N
(Laboratorio Estatal de | Nacional de través de la capacidad técnica y de consolidacién de L on
Salud Publi Laboratori ampliacion del | sistemas de gestién de | sistemas de gestion | 3. Mantener la Autorizacin™ como Tercero, que
alud Publica) aporatorios [ o analitico | calidad aunados a la de calidad permita la atencién en materia analitica de los
coordinacion operativa (Esquema de programas de COFEPRIS con enfoque de
de sus integrantes, | Laboratorio Tercero | 1€Sg0S.
segun su ambito de Autorizado).
competencia 4. Renovar la Autorizacion™ como Tercero, que

permita la atencién en materia analitica de los
programas de COFEPRIS con enfoque de
riesgos.

™ Con base en los Lineamientos que para la Autorizacion emita la Comision de Control Analitico y Ampliacion de Cobertura de la COFEPRIS.
Nota: Las actividades especificas no necesariamente aplican a todas las entidades federativas.

Jun Jul Ags Sept Oct Nov Dic

Meta Programada
Indicador de actividades de Proteccién contra Riesgos Sanitarios Mar Abr May Jun Jul Ags Sept Oct Nov Dic TOTAL
Cumplimiento de actividades de Proteccion contra Riesgos Sanitarios= (Actividades de
proteccién contra Riesgos Sanitarios realizadas/Actividades de proteccion contra Riesgos 100% 100%
Sanitarios programadas) x 100
Indicador de actividades de Fortalecimiento de la Red Nacional de Laboratorios Mar Abr May Jun Jul Ags Sept Oct Nov Dic TOTAL
Cumplimiento de actividades de Fortalecimiento de la Red Nacional de Laboratorios=
(Actividades de Fortalecimiento de la Red Nacional de Laboratorios realizadas/ Actividades de 100% 100%
Fortalecimiento de la Red Nacional de Laboratorio programadas) x 100
Indicador Global de cumplimiento Mar Abr May Jun Jul Ags Sept Oct Nov Dic TOTAL
Cumplimiento global= O (Cumplimiento de actividades de Proteccién contra Riesgos
Sanitarios*0.65), (Cumplimiento de actividades de Fortalecimiento de la Red Nacional de 100% 100%
Laboratorios*0.35)

Por la Secretaria: el Comisionado Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios, Mikel Andoni Arriola Pefialosa.- Rubrica.- El Secretario General, José
Rafael Fernandez de Lara y Olivares.- Rubrica.- Por la Entidad: el Secretario de Finanzas, Gerardo Cajiga Estrada.- Rubrica.- El Secretario de Salud y Director

General de los Servicios de Salud de Oaxaca, German de Jesus Tenorio Vasconcelos.- Rubrica.

(S A ge]

epunbag)

IVIVIau viuvidg

[V et R e S N AV S R T A

99



Miércoles 24 de octubre de 2012 DIARIO OFICIAL (Segunda Seccién) 67

CONVENIO Especifico en materia de transferencia de recursos para fortalecer la ejecucion y desarrollo
del Programa y Proyectos Federales de Proteccion contra Riesgos Sanitarios, asi como la Red Nacional de
Laboratorios, que celebran la Secretaria de Salud y el Estado de Quintana Roo.

CONVENIO ESPECIFICO EN MATERIA DE TRANSFERENCIA DE RECURSOS QUE CELEBRAN POR UNA PARTE
EL EJECUTIVO FEDERAL, POR CONDUCTO DE LA SECRETARIA DE SALUD A LA QUE EN ADELANTE SE LE
DENOMINARA "LA SECRETARIA", REPRESENTADA EN ESTE ACTO POR EL LIC. MIKEL ANDONI ARRIOLA
PENALOSA, TITULAR DE LA COMISION FEDERAL PARA LA PROTECCION CONTRA RIESGOS SANITARIOS,
ASISTIDO POR EL LIC. JOSE RAFAEL FERNANDEZ DE LARA Y OLIVARES, SECRETARIO GENERAL, Y POR LA
OTRA PARTE, EL EJECUTIVO DEL ESTADO LIBRE Y SOBERANO DE QUINTANA ROO, AL QUE EN LO SUCESIVO SE
LE DENOMINARA “LA ENTIDAD”, REPRESENTADO POR EL C. JOSE MAURICIO GONGORA ESCALANTE, EN SU
CARACTER DE SECRETARIO DE HACIENDA Y EL DR. RAFAEL HUMBERTO ALPUCHE DELGADO, EN SU CARACTER
DE SECRETARIO DE SALUD Y DIRECTOR GENERAL DE LOS SERVICIOS ESTATALES DE SALUD, CON LA
ASISTENCIA DEL DIRECTOR DE PROTECCION CONTRA RIESGOS SANITARIOS DE LOS SERVICIOS ESTATALES
DE SALUD, DR. JUAN LORENZO ORTEGON PACHECO, CONFORME A LOS ANTECEDENTES, DECLARACIONES
Y CLAUSULAS SIGUIENTES:

ANTECEDENTES

. Con fecha 6 de julio 2011, “LA ENTIDAD” y “LA SECRETARIA” celebraron el Acuerdo Marco de
Coordinacion, en lo sucesivo “EL ACUERDO MARCOQ”, con objeto de facilitar la concurrencia en la
prestacion de servicios en materia de salubridad general, asi como para fijar las bases y mecanismos
generales a través de los cuales serian transferidos, mediante la suscripcion del instrumento
especifico correspondiente, recursos presupuestarios federales, insumos y bienes a “LA ENTIDAD”
para coordinar su participacién con el Ejecutivo Federal, en términos del articulo 9 de la Ley General
de Salud; Acuerdo ratificado y publicado en el Diario Oficial de la Federacion el 14 de octubre de
2011, respectivamente.

Il.  Que de conformidad con lo establecido en la Clausula Segunda de “EL ACUERDO MARCOQ", los
Convenios Especificos serian suscritos atendiendo al &mbito de competencia que cada uno de ellos
determine por “LA ENTIDAD”, el Secretario de Hacienda y el Secretario de Salud y Director General
de los Servicios Estatales de Salud, asistido por el Director de Proteccion contra Riesgos Sanitarios
de los Servicios Estatales de Salud; y por “LA SECRETARIA”, el Comisionado Federal para la
Proteccion contra Riesgo Sanitarios, asistido por el Secretario General.

DECLARACIONES
|. De “LA SECRETARIA”:

1. Que la Comision Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios es un Organo Desconcentrado
de la Secretaria de Salud, con autonomia técnica, administrativa y operativa, de conformidad con lo
dispuesto en los articulos 17 bis y 17 bis 1 de la Ley General de Salud; 1, 2, 3 y 10 del Reglamento
de la Comision Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios, cuyo objeto es el ejercicio de
las atribuciones en materia de regulacion, control y fomento sanitarios conforme a la Ley General
de Salud.

2. Que su representante, en su caracter de Comisionado Federal para la Proteccion contra Riesgos
Sanitarios, tiene la competencia y legitimidad para suscribir el presente Convenio Especifico, segin
se desprende de lo previsto en los articulos 17 bis y 17 bis 1, de la Ley General de Salud; 1, 2 inciso
C, fraccion X, 3, 6, 36 y 38 del Reglamento Interior de la Secretaria de Salud; 10, fraccion XVIy XVII
del Reglamento de la Comision Federal para la Proteccidon contra Riesgos Sanitarios, y acredita su
cargo mediante nombramiento de fecha 1 de marzo de 2011, expedido por el Lic. Felipe de Jesus
Calderon Hinojosa, Presidente de los Estados Unidos Mexicanos, mismo que en copia fotostatica
simple se adjunta al presente instrumento, para formar parte integrante de su contexto.

3. Que dentro de las funciones del Comisionado Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios,
se encuentran las de representar al drgano de que se trate, con facultades para celebrar los actos
juridicos, convenios que requieran para el ejercicio de las atribuciones del 6rgano respectivo,
participar, en el ambito de su competencia, en los mecanismos de coordinaciéon y concertaciéon que
se establezcan con las autoridades federales, estatales y municipales, de conformidad con lo
establecido en el articulo 38 del Reglamento Interior de la Secretaria de Salud.
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Que la Comisién Federal para la Proteccién contra Riesgos Sanitarios tiene conferidas, entre otras
facultades, la de efectuar la evaluacién de riesgos a la salud en las materias de su competencia;
instrumentar la politica nacional de proteccion contra riesgos sanitarios en materia de medicamentos,
insumos para la salud y sustancias toxicas o peligrosas para la salud; ejercer el control y la vigilancia
sanitaria de los productos sefialados, de las actividades relacionadas con éstos y de los
establecimientos destinados al proceso de dichos productos; evaluar, expedir o revocar
las autorizaciones de los productos citados y de los actos de autoridad que para la regulacion, en el
control y fomento sanitario se establecen o deriven de la Ley General de Salud, asi como imponer
sanciones y aplicar medidas de seguridad, en las materias de su competencia, de conformidad con lo
previsto por el articulo 17 bis de la Ley General de Salud y 3, fracciones I, VIl y X del Reglamento de
la Comision Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios.

Que el Secretario General, participa en la suscripcion del presente Convenio Especifico en términos
del articulo 19, fraccion XV, del Reglamento de la Comisién Federal para la Proteccion contra
Riesgos Sanitarios.

Que cuenta con la disponibilidad presupuestal correspondiente para hacer frente a los compromisos
derivados de la suscripcion del presente instrumento.

Que para efectos del presente Convenio Especifico sefiala como domicilio el ubicado en Monterrey
ndamero 33, colonia Roma, Delegacion Cuauhtémoc, cddigo postal 06700, en México, Distrito
Federal.

. Declara “LA ENTIDAD":

Que el Secretario de Hacienda, asiste a la suscripcion del presente Convenio Especifico, de
conformidad con los articulos 1, 3, 4, 16, 19, fraccion lll, 30, fraccion VIl y 33, fracciones VIl y XVI de
la Ley Organica de la Administracion Publica del Estado de Quintana Roo, cargo que queddé
debidamente acreditado con la copia del nombramiento que se adjunt6 a “EL ACUERDO MARCO".

Que el Secretario de Salud y Director General de los Servicios Estatales de Salud, asiste a la
suscripcion del presente Convenio Especifico, de conformidad con los articulos 1, 3, 4, 16, 19,
fraccion VIII, 30, fraccion VIl 'y 38, fracciones VIy IX de la Ley Orgénica de la Administracion Publica
del Estado de Quintana Roo; 1 y 10, fraccion Xl del Decreto numero 25 por el que se crea el
Organismo Publico Descentralizado denominado Servicios Estatales de Salud; 37 del Reglamento
Interior de los Servicios Estatales de Salud, cargo que qued6 debidamente acreditado con la copia
del nombramiento que se adjunté a “EL ACUERDO MARCOQ".

Que el Director de Proteccion contra Riesgos Sanitarios de los Servicios Estatales de Salud, participa
en la suscripcion del presente instrumento, de conformidad con el articulo 38, fraccion XVIII del
Reglamento Interior de los Servicios Estatales de Salud, y acredita su cargo mediante nombramiento
de fecha 6 de abril de 2011, expedido por el Secretario de Salud y Director General de los Servicios
Estatales de Salud, Dr. Rafael Humberto Alpuche Delgado, mismo que en copia fotostatica simple se
adjunta al presente instrumento, para formar parte integrante de su contexto.

Que dentro de las funciones de la Direccidn de Proteccion contra Riesgos Sanitarios de los Servicios
Estatales de Salud, se encuentran las de consolidar las acciones de control y fomento sanitario de
bienes y servicios, insumos para la salud, control sanitario de publicidad, regulacién de servicios
de salud, coadyuvar asi a la conservacion y mejoramiento de la salud publica, de conformidad con lo
establecido en el articulo 38 del Reglamento Interior de los Servicios Estatales de Salud.

Que sus prioridades para alcanzar los objetivos pretendidos a través del presente instrumento son el
fortalecimiento de la ejecucion y desarrollo del programa y proyectos federales de proteccion contra
riesgos sanitarios, asi como el fortalecimiento de la red nacional de laboratorios.

Que para todos los efectos legales relacionados con este Convenio Especifico sefiala como su
domicilio el ubicado en Palacio de Gobierno, 20. piso, avenida 22 de Enero niumero 1, entre Héroes y
Juarez, colonia Centro, cddigo postal 77000, en la ciudad de Chetumal, Quintana Roo.
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Una vez expuesto lo anterior y toda vez que la Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad
Hacendaria, dispone en sus articulos 74 y 75, que el Ejecutivo Federal, por conducto de la Secretaria de
Hacienda y Crédito Publico, autorizara la ministracion de los subsidios y transferencias que, con cargo a los
presupuestos de las dependencias, se aprueben en el Presupuesto de Egresos de la Federacion, mismos que
se otorgaran y ejerceran conforme a las disposiciones generales aplicables. Dichos subsidios y transferencias
deberan sujetarse a los criterios de objetividad, equidad, transparencia, publicidad, selectividad y temporalidad
que en ella se sefialan.

Aplicando al objeto del presente Convenio Especifico, lo dispuesto en los articulos 26 de la Constitucion
Politica de los Estados Unidos Mexicanos; 22, 26 y 39 de la Ley Organica de la Administracion Publica
Federal; 33 y 44 de la Ley de Planeacion; 74 y 75 de la Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad
Hacendaria; 1, 3, 9, 13, 17 bis, 17 bis 1, 19, de la Ley General de Salud; 1, 2, 3, 6, 36 y 38 del Reglamento
Interior de la Secretaria de Salud; 1, 2, 3 y 10, fraccion XVI del Reglamento de la Comision Federal para la
Proteccién contra Riesgos Sanitarios; 1 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector
Publico; 1 de la Ley de Obras Publicas y Servicios Relacionados con las Mismas; los “Lineamientos para
informar sobre el ejercicio, destino y resultados de los recursos federales transferidos a las entidades
federativas”, publicados en el Diario Oficial de la Federacion el 25 de febrero de 2008; asi como en los
articulos 2 y 10 de la Constitucion Politica del Estado Libre y Soberano de Quintana Roo; 3, 16, 27, 30,
fracciones I, II, lll, VIl y XVI, 33 y 38 de la Ley Orgéanica de la Administracion Publica del Estado de Quintana
Roo, y demas disposiciones legales aplicables, las partes celebran el presente Convenio Especifico al tenor
de las siguientes:

CLAUSULAS

PRIMERA.- OBJETO.- El presente Convenio Especifico y los Anexos 1, 2 y 3 que forman parte del mismo,
tienen por objeto transferir recursos presupuestales federales a “LA ENTIDAD” para coordinar su participacion
con el Ejecutivo Federal a través de “LA SECRETARIA”, en términos de los articulos 9, 13, 17 bis y 19 de la
Ley General de Salud, que permitan a “LA ENTIDAD” en el ejercicio fiscal 2012 en materia de proteccion
contra riesgos sanitarios, fortalecer la ejecucion y desarrollo del programa y proyectos federales de Proteccion
contra Riesgos Sanitarios, asi como el fortalecimiento de la Red Nacional de Laboratorios, en los plazos y
términos establecidos en los Anexos 1, 2 y 3, los cuales debidamente firmados por las instancias que celebran
el presente Convenio Especifico, forman parte integrante de su contexto, en los que se describen: la
aplicacion que se dard a tales recursos; el tiempo de ejecucion de los compromisos que sobre el particular
asume “LA ENTIDAD” y “LA SECRETARIA”, y los mecanismos para la evaluacion y control de su ejercicio.

Los recursos presupuestales que transfiere “LA SECRETARIA", a través de la Comision Federal para la
Proteccién contra Riesgos Sanitarios, se aplicardn a los conceptos hasta por los importes que a continuacion
se mencionan:

CONCEPTO FUENTE DE FINANCIAMIENTO IMPORTE

Fortalecimiento de la ejecucién $2,057,377.00
y desarrollo del Programa y (DOS MILLONES
Proyectos Federales de

L ) i ici CINCUENTA Y SIETE MIL
Proteccion  contra  Riesgos | Ramo 12 Fondo de Aportaciones para los Servicios de TRESCIENTOS SETENTA

o Salud a la Comunidad
Sanitarios Y  SIETE  PESOS
(Regulacion y Fomento 00/100 M.N.)
Sanitarios)

$1,107,819.00
"Fortalecimiento de la Red

Nacional de Ramo 1o | Fondo de Aportaciones para los Servicios de (UN  MILLON  CIENTO

Laboratorios"(Laboratorio Salud a la Comunidad SIETE MIL OCHOCIENTOS

Estatal de Salud Publica) DIECINUEVE PESOS
00/100 M.N.)

$3,165,196.00

(TRES MILLONES CIENTO
SESENTA Y CINCO MIL
CIENTO NOVENTA Y SEIS
TOTAL PESOS 00/100 M.N.)
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El importe que se transferird para la operacion de los conceptos que se refieren en el cuadro anterior se
precisa en el Anexo 1, el cual debidamente firmado por las instancias que celebran el presente Convenio
Especifico forma parte integrante de su contexto.

Con el objeto de asegurar la aplicacion y efectividad del presente Convenio Especifico, las partes se
sujetaran a lo establecido en sus Clausulas, sus correspondientes Anexos, asi como lo estipulado en
“EL ACUERDO MARCOQ"y, a las demas disposiciones juridicas aplicables.

SEGUNDA.- TRANSFERENCIA.- Para la realizacion de las acciones objeto del presente instrumento, el
Ejecutivo Federal a través de “LA SECRETARIA” transferird a “LA ENTIDAD” recursos presupuestarios
federales hasta por la cantidad de $2,057,377.00 (dos millones cincuenta y siete mil trescientos setenta y siete
pesos 00/100 M.N.) con cargo a los recursos presupuestales de “LA SECRETARIA”, para fortalecer la
ejecucion y desarrollo del programa y proyectos federales de Proteccion contra Riesgos Sanitarios; asi como
la cantidad de $1,107,819.00 (un millén ciento siete mil ochocientos diecinueve pesos 00/100 M.N.) con cargo
a los recursos presupuestales de “LA SECRETARIA”, para el Fortalecimiento de la Red Nacional de
Laboratorios, ambas cantidades de acuerdo con los plazos y calendario que se precisan en el Anexo 2, el cual
debidamente firmado por las instancias que celebran el presente Convenio Especifico forma parte integrante
de su contexto.

Los recursos a que se refiere el parrafo anterior, se radicaran a través de la Secretaria de Hacienda
de “LA ENTIDAD", en la cuenta bancaria productiva especifica que ésta establezca para tal efecto, en forma
previa a la entrega de los recursos, en la institucion de crédito bancaria que la misma determine, informando
de ello a “LA SECRETARIA” a través de la Comision Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios,
con la finalidad de que los recursos transferidos y sus rendimientos financieros estén debidamente
identificados para efectos de comprobacién de su ejercicio y fiscalizacién. Una vez que sean radicados los
recursos presupuestales federales en la Secretaria de (Finanzas o su equivalente), ésta se obliga a
ministrarlos integramente, junto con los rendimientos financieros que se generen y dentro de los tres dias
héabiles siguientes a la unidad ejecutora (definida en la Clausula Cuarta, fraccion Ill de “EL ACUERDO
MARCOQO"), en la cuenta bancaria especifica productiva que previamente aperturard esta Ultima, con la
finalidad de identificar los recursos y sus rendimientos financieros, informando de ello a “LA SECRETARIA”
a través de la Comision Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios. Los recursos federales que se
transfieran en los términos de este Convenio Especifico no pierden su caracter Federal, por lo que en su
asignacioén y ejecucion deberan observarse las disposiciones juridicas federales aplicables a la consecucién
del objeto del presente instrumento. La no transferencia de los recursos en el plazo establecido se considerara
incumplimiento del presente convenio y podra ser causa de reintegro de los recursos con los rendimientos
financieros obtenidos a la Tesoreria de la Federacion.

Queda expresamente estipulado, que la transferencia presupuestal otorgada en el presente Convenio
Especifico no es susceptible de presupuestarse en los ejercicios fiscales siguientes, por lo que no implica el
compromiso de transferencias posteriores ni en ejercicios fiscales subsecuentes con cargo a la Federacién
para complementar la infraestructura y el equipamiento que pudiera derivar del objeto del presente
instrumento, ni de operacién inherentes a las infraestructuras y equipamiento, ni para cualquier otro gasto
administrativo o de operacion vinculado con el objeto del mismo.

“LA ENTIDAD” deberd sujetarse a los siguientes pardmetros para asegurar la transparencia en la
aplicacion y comprobacion de los recursos federales transferidos:

PARAMETROS

“LA SECRETARIA” verificara, por conducto de la Comision Federal para la Proteccidon contra Riesgos
Sanitarios, que los recursos presupuestales sefialados en la Clausula Segunda sean destinados Unicamente
para la realizacion de los conceptos a que se refiere la Clausula Primera del presente instrumento, sin
perjuicio de las atribuciones que en la materia correspondan a otras instancias competentes del Ejecutivo
Federal y de acuerdo a los siguientes alcances:
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a) La Comision Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios transferira los recursos
presupuestales asignados a “LA ENTIDAD” a efecto de que sean aplicados especificamente al
fortalecimiento de la ejecucién y desarrollo del programa y proyectos federales de Proteccién contra
Riesgos Sanitarios, asi como para fortalecer la Red Nacional de Laboratorios, citados en la Clausula
Primera del presente Convenio Especifico y conforme a lo estipulado en los Anexos 1, 2 y 3, que
forman parte integrante de su contexto, sin intervenir en el procedimiento de asignacién de los
contratos o de cualquier otro instrumento juridico que formalice “LA ENTIDAD” para cumplir con la
ejecucion de las actividades descritas en los Anexos del presente instrumento, o bien con el
programa fisico financiero de infraestructura, de equipamiento y, adquisicion de insumos, que
contribuyan o fortalezcan al desarrollo de las acciones de proteccion contra riesgos sanitarios,
que determine esta Ultima, sin interferir de forma alguna en el procedimiento constructivo y
mecanismo de supervision externo que defina “LA ENTIDAD” durante la aplicacion de los recursos
presupuestales destinados a su ejecucion y demas actividades que se realicen para el cumplimiento
de las condiciones técnicas, econémicas, de tiempo, de cantidad y de calidad contratadas a través de
“LA ENTIDAD".

b) La Comisién Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios podra practicar visitas conforme a
lo acordado para este fin con “LA ENTIDAD”, a efecto de observar los avances en el desarrollo de las
actividades descritas en los Anexos del presente instrumento, o bien para verificar los avances
fisicos de la infraestructura y su equipamiento, solicitando a “LA ENTIDAD”, la entrega del reporte
fotografico y escrito de los avances de la infraestructura y su equipamiento, asi como de la “relacion
de gastos”, que sustente y fundamente la aplicacién de los recursos citados en la Clausula Segunda
del presente instrumento.

Los documentos que integran la relacion de gastos, deberan reunir los requisitos que enuncian los
articulos 29 y 29-A del Cddigo Fiscal de la Federacion y, en su caso, “LA SECRETARIA” a través de
la Comisién Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios, solicitara la documentacion que
ampare la relacion de gastos antes mencionada.

c) La Comision Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios aplicara las medidas
que procedan de acuerdo con la normatividad aplicable e informar4 a la Direccion General de
Programacion, Organizacion y Presupuesto de “LA SECRETARIA” y ésta a la Secretaria
de Hacienda y Crédito Publico el caso o casos en que los recursos presupuestales permanezcan
ociosos 0 no hayan sido aplicados por “LA ENTIDAD” para los fines objeto del presente Convenio
Especifico de conformidad con el Anexo 1 del mismo, o bien, en contravencion a sus Clausulas,
ocasionando como consecuencia el reintegro y la suspension de la ministracion de recursos
a “LA ENTIDAD?”, en términos de lo establecido en la Clausula Octava de “EL ACUERDO MARCOQO".

d) Los recursos presupuestales que se comprometen transferir mediante el presente instrumento,
estaran sujetos a la disponibilidad presupuestaria y a las autorizaciones correspondientes, de
acuerdo con las disposiciones juridicas aplicables y de acuerdo con el calendario que para tal efecto
se establezca.

TERCERA.- OBJETIVOS E INDICADORES DEL DESEMPENO Y SUS METAS.- Los recursos
presupuestales que transfiere el Ejecutivo Federal a que se refiere la Clausula Segunda del presente
Convenio Especifico, se aplicaran a los conceptos a que se refiere la Clausula Primera del mismo, los cuales
tendran los ambitos de riesgo, proyectos, objetivos, lineas estratégicas, actividades, indicadores y metas que
se mencionan en el Anexo 3, el cual debidamente firmado por las instancias que celebran el presente
Convenio Especifico forma parte integrante de su contexto.

CUARTA.- APLICACION.- Los recursos presupuestarios federales que transfiere el Ejecutivo Federal a
gue alude la Clausula Segunda de este instrumento, se destinaran en forma exclusiva para fortalecer la
ejecucion y desarrollo del programa y proyectos federales de Proteccion contra Riesgos Sanitarios, asi como
para el fortalecimiento de la Red Nacional de Laboratorios, mismos que se encuentran descritos en el Anexo 3
del presente Convenio.
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Dichos recursos no podran traspasarse a otros conceptos de gasto y se registrardn conforme a su
naturaleza, como gasto corriente o gasto de capital.

Los recursos presupuestarios federales que se transfieren, una vez devengados y conforme avance el
ejercicio, deberan ser registrados por “LA ENTIDAD” en su contabilidad de acuerdo con las disposiciones
juridicas aplicables y se rendiran en su Cuenta Publica, sin que por ello pierdan su caracter federal.

Los rendimientos financieros que generen los recursos a que se refiere la Clausula Segunda de este
Convenio Especifico, deberan destinarse a los conceptos previstos en la Clausula Primera.

QUINTA.- GASTOS ADMINISTRATIVOS.- Los gastos administrativos quedan a cargo de “LA ENTIDAD".

SEXTA.- OBLIGACIONES DE “LA ENTIDAD”".- “LA ENTIDAD”, adicionalmente a los compromisos
establecidos en “EL ACUERDO MARCO?”, se obliga a:

Aplicar los recursos a que se refiere la Clausula Segunda de este instrumento en los conceptos
establecidos en la Clausula Primera del mismo, los ambitos de riesgo, proyectos, objetivos, lineas
estratégicas, actividades, indicadores, metas y calendarizacion previstos en la Clausula Tercera y en
los Anexos 2 y 3, respectivamente, de este instrumento, por lo que se hace responsable del uso,
aplicacion y destino de los citados recursos.

Entregar trimestralmente, por conducto de unidad la ejecutora (definida en la Clausula Cuarta,
fraccion 1ll de “EL ACUERDO MARCO") a “LA SECRETARIA”, a través de la Comision Federal para
la Proteccion contra Riesgos Sanitarios, la relacién detallada sobre las erogaciones del gasto.

Registrar en su contabilidad los recursos presupuestarios federales que reciba, de acuerdo con los
principios de contabilidad gubernamental y aquella informacion relativa a la rendicién de informes
sobre las finanzas publicas y la Cuenta Publica local ante su Congreso. Asimismo, se compromete a
mantener bajo su custodia, a través de la unidad ejecutora la documentacién comprobatoria original
de los recursos presupuestarios federales erogados, hasta en tanto la misma le sea requerida por
“LA SECRETARIA” a través de la Comision Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios vy,
en su caso, por la Secretaria de Hacienda y Crédito Publico y/o los 6rganos fiscalizadores
competentes de la Secretaria de la Funcién Publica, asi como la informacion adicional que estas
ultimas le requieran.

La documentacion comprobatoria del gasto de los recursos federales objeto de este Convenio
Especifico, debera cumplir con los requisitos fiscales establecidos en las disposiciones federales
aplicables, como son los articulos 29 y 29-A del Cédigo Fiscal de la Federacién, deberan expedirse a
nombre de “LA ENTIDAD", estableciendo entre otros: domicilio, Registro Federal de Contribuyentes
y conceptos de pago.

Ministrar los recursos presupuestarios federales a que se refiere el presente instrumento, a la unidad
ejecutora, en un plazo no mayor a 3 dias habiles, a efecto que estén en condiciones de iniciar las
acciones para dar cumplimiento al objeto que hace referencia la Clausula Primera de este Convenio
Especifico, contados a partir de la transferencia que “LA SECRETARIA” haga de los recursos
conforme a la calendarizacién estipulada en el Anexo 2 del presente instrumento.

Para los efectos del parrafo anterior, la unidad ejecutora debera, previamente aperturar una cuenta
bancaria especifica productiva, con la finalidad de identificar los recursos y sus rendimientos
financieros, informando de ello a “LA SECRETARIA” a través de la Comision Federal para la
Proteccién contra Riesgos Sanitarios.

Los recursos presupuestales federales transferidos, que después de radicados en la Secretaria de
Finanzas (o su equivalente) de “LA ENTIDAD”, no hayan sido ministrados a la unidad ejecutora, o
gue una vez ministrados a esta Ultima no sean ejercidos en los términos de este Convenio, se
procedera a su reintegro, con los rendimientos financieros obtenidos, al Erario Federal (Tesoreria de
la Federacion) dentro de los quince dias naturales siguientes en que lo requiera “LA SECRETARIA”.
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V.

VI.

VILI.

VIII.

XI.

XII.

Informar a “LA SECRETARIA” a través de la Comision Federal para la Proteccion contra Riesgos
Sanitarios, mediante la unidad ejecutora, a los 10 dias hébiles siguientes a la terminacién del
trimestre de que se trate, sobre el ejercicio, destino y los resultados obtenidos de los recursos
presupuestales federales, conforme a la calendarizacién establecida en los Anexos 2 y 3, asi como
de forma pormenorizada sobre el avance financiero de los proyectos previstos en este instrumento.

Reportar y dar seguimiento trimestralmente, a través del Director de Proteccién contra Riesgos
Sanitarios de los Servicios Estatales de Salud, sobre el avance en el cumplimiento de los ambitos de
riesgo, proyectos, objetivos, lineas estratégicas, actividades, indicadores y metas, previstos en el
Anexo 3y en la Clausula Tercera de este Convenio Especifico y, en su caso, los resultados de las
actividades especificas que lleve a cabo de conformidad con este instrumento.

Informar trimestralmente a “LA SECRETARIA” a través de la Comision Federal para la Proteccién
contra Riesgos Sanitarios, sobre el avance de las acciones respectivas y, en su caso, la diferencia
entre el monto de los recursos transferidos y aquellos erogados, asi como los resultados de las
evaluaciones que se hayan realizado.

Mantener actualizados los avances en el ejercicio de los resultados de los recursos transferidos, asi
como evaluar los resultados que se obtengan con los mismos.

Facilitar, por conducto de la unidad ejecutora (definida en la Clausula Cuarta, fraccion Il de
“EL ACUERDO MARCQ"), la informacion que “LA SECRETARIA” a través de la Comisién Federal
para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios, le solicite en las visitas que esta Ultima optara por
realizar, para la comprobacién de los avances en el desarrollo de las actividades descritas en el
Anexo 3 del presente instrumento, o bien para verificar los avances fisicos de la infraestructura y su
equipamiento, la entrega del reporte fotografico y escrito de los avances de la infraestructura
y su equipamiento, asi como de la “relacion de gastos”, que sustente y fundamente la aplicacion de
los recursos citados en la Clausula Segunda del presente instrumento.

Con base en el seguimiento de los resultados de las evaluaciones realizadas, establecer medidas de
mejora continua para el cumplimiento de los objetivos para los que se destinen los recursos
transferidos.

Informar sobre la suscripciébn de este Convenio, al érgano técnico de fiscalizacion de su
legislatura local.

Los recursos humanos que requiera para la ejecucion del objeto del presente instrumento, quedaran
bajo su absoluta responsabilidad juridica y administrativa, y no existird relacion laboral alguna entre
éstos y “LA SECRETARIA”, por lo que en ningln caso se entenderdn como patrones sustitutos
o solidarios.

SEPTIMA.- OBLIGACIONES DEL EJECUTIVO FEDERAL POR CONDUCTO DE “LA SECRETARIA”.-
“LA SECRETARIA”, a través de la Comision Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios se obliga a:

Transferir los recursos presupuestarios federales a que se refiere la Clausula Segunda, parrafo
primero, del presente Convenio Especifico de acuerdo con los plazos y calendario establecidos que
se precisan en el Anexo 2 de este instrumento.

Verificar que los recursos presupuestales que en virtud de este instrumento se transfieran, sean
aplicados Unicamente para la realizacion del objeto al que son destinados, sin perjuicio de las
atribuciones que en la materia correspondan a otras instancias competentes del Ejecutivo Federal.

Abstenerse de intervenir en el procedimiento de asignacion de los contratos, convenios o de
cualquier otro instrumento juridico que formalice “LA ENTIDAD” para cumplir con el objeto para el
cual son destinados los recursos presupuestales federales transferidos.



74 (Segunda Secci6n) DIARIO OFICIAL Miércoles 24 de octubre de 2012

IV. Solicitar a la unidad ejecutora (definida en la Clausula Cuarta, fraccion Ill de “EL ACUERDO
MARCQ") de “LA ENTIDAD", la entrega de la “relacion de gastos”, que sustenten y fundamenten, el
ejercicio, destino y la aplicacion de los recursos federales transferidos a “LA ENTIDAD”, conforme
a las atribuciones que la Ley General de Salud, el Reglamento Interior de la Secretaria de Salud, el
Reglamento de la Comision Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios y demas
disposiciones legales aplicables le confieren, bajo la opcidén de practicar visitas a la unidad ejecutora
a efecto de dar seguimiento a la adecuada aplicacion de los recursos.

La documentacion comprobatoria del gasto de los recursos federales que se transfieren, debera
cumplir con los requisitos fiscales que sefiala la normatividad vigente, misma que debera expedirse a
nombre de “LA ENTIDAD", estableciendo domicilio, Registro Federal de Contribuyentes, conceptos
de pago.

V. Aplicar las medidas que procedan de acuerdo con la normatividad aplicable e informar a la Camara
de Diputados del Honorable Congreso de la Unién, por conducto de la Comisién de Presupuesto y
Cuenta Publica, a la Secretaria de Hacienda y Crédito Publico, a la Secretaria de la Funcién Publica
Federales, a la Auditoria Superior de la Federacion y a la Secretaria de la Contraloria o equivalente
de “LA ENTIDAD”, cuando “LA ENTIDAD” no envie a “LA SECRETARIA” la informacion referida en
las fracciones IlI, V, VI, VIl y X de la Clausula Sexta del presente instrumento, asi como el caso o
casos en que los recursos presupuestales permanezcan ociosos 0 que no hayan sido aplicados por
“LA ENTIDAD” para los fines que en este instrumento se determinan, ocasionando como
consecuencia el reintegro y la suspension de la ministracion de recursos a “LA ENTIDAD”,
en términos de lo establecido en la Clausula Octava de “EL ACUERDO MARCO".

VI. Informar en la Cuenta de la Hacienda Publica Federal y en los demas informes que sean requeridos,
sobre la aplicacién de los recursos transferidos con motivo del presente Convenio Especifico.

VIl. Dar seguimiento trimestralmente, en coordinacién con “LA ENTIDAD”, sobre el avance en el
cumplimiento de la realizacién de las acciones objeto del presente instrumento.

VIII. El control, vigilancia, seguimiento y evaluacion de los recursos presupuestarios que en virtud de este
instrumento seran transferidos, correspondera a “LA SECRETARIA”, a la Secretaria de Hacienda y
Crédito Publico, a la Secretaria de la Funcion Publica y a la Auditoria Superior de la Federacion, sin
perjuicio de las acciones de vigilancia, control y evaluacién que, en coordinacién con la Secretaria de
la Funcién Publica, realice el Organo de Control de “LA ENTIDAD".

IX. Establecer medidas de mejora continua para el cumplimiento de los objetivos para los que se
destinen los recursos financieros transferidos, con base en el seguimiento de los resultados de las
evaluaciones realizadas.

X. Informar sobre la suscripcion de este Convenio, a la Auditoria Superior de la Federacion.

XI.  Publicar en el Diario Oficial de la Federacion, dentro de los quince dias habiles posteriores a su
formalizacién, el presente instrumento.

XIl. Difundir en su pagina de Internet los conceptos financiados con los recursos que seran transferidos
mediante el presente instrumento, incluyendo los avances y resultados fisicos y financieros, en los
términos de las disposiciones aplicables.

XIll. Los recursos humanos que requiera para la ejecucion del objeto del presente instrumento, quedaran
bajo su absoluta responsabilidad juridica y administrativa, y no existird relacion laboral alguna
entre éstos y “LA ENTIDAD", por lo que en ningln caso se entenderdn como patrones sustitutos
o solidarios.

OCTAVA.- ACCIONES DE VIGILANCIA, INSPECCION, CONTROL Y EVALUACION.- “LA ENTIDAD"
conviene que para la eficaz vigilancia, inspeccion, control y evaluacion en el avance de los proyectos
estipulados en el presente instrumento, entregara a “LA SECRETARIA”, por conducto de la Comision Federal
para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios, la documentacion de fiscalizacion de los recursos
presupuestales federales transferidos en el presente convenio, que se genere en la Contraloria del Ejecutivo
Estatal o su equivalente y en el 6rgano de fiscalizacion de la legislatura de “LA ENTIDAD”, segun las
disposiciones legales aplicables.
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NOVENA.- RECURSOS FEDERALES NO DEVENGADOS.- Las partes convienen que los recursos no
ejercidos, remanentes o saldos disponibles de los recursos presupuestarios federales en las cuentas
bancarias productivas especificas a que se refiere la Clausula Segunda de este Convenio, incluyendo los
rendimientos financieros generados, que no se encuentren devengados al 31 de diciembre de 2012, se
reintegraran a la Tesoreria de la Federacion en los primeros quince dias naturales siguientes al cierre del
ejercicio fiscal referido en el objeto del presente instrumento, conforme a las disposiciones aplicables.

DECIMA.- VIGENCIA.- El presente Convenio comenzara a surtir sus efectos a partir de la fecha de su
suscripcion y se mantendra en vigor hasta el 31 de diciembre de 2012, debiéndose publicar en el Diario Oficial
de la Federacion y en el 6rgano de difusion oficial de “LA ENTIDAD”.

DECIMA PRIMERA.- MODIFICACIONES AL CONVENIO ESPECIFICO.- Las partes acuerdan que el
presente Convenio Especifico podra modificarse de com(n acuerdo por escrito durante su vigencia, sin alterar
su estructura y en estricto apego a las disposiciones juridicas aplicables. Las modificaciones al Convenio
Especifico obligaran a sus signatarios a partir de la fecha de su firma y deberan publicarse en el Diario Oficial
de la Federacién y en el érgano de difusion oficial de “LA ENTIDAD".

En caso de contingencias para la realizacion del objeto previsto en este instrumento, ambas partes
acuerdan tomar las medidas o mecanismos que permitan afrontar dichas contingencias. En todo caso, las
medidas y mecanismos acordados seran formalizados mediante la suscripcion del convenio modificatorio
correspondiente.

DECIMA SEGUNDA.- CAUSAS DE TERMINACION.- El presente Convenio Especifico podra darse por
terminado cuando se presente alguna de las siguientes causas:

. Por estar satisfecho el objeto para el que fue celebrado.
Il.  Por acuerdo de las partes.
Ill.  Por caso fortuito o fuerza mayor.

IV. Por no existir la disponibilidad presupuestal para hacer frente a los compromisos que adquiere
“LA SECRETARIA”.

DECIMA TERCERA.- CAUSAS DE RESCISION.- El presente Convenio Especifico podra rescindirse por
las siguientes causas:

. Cuando se determine que los recursos presupuestarios federales permanecen ociosos, o bien, sean
utilizados con fines distintos a los previstos en el presente instrumento, o

1. Por el incumplimiento de las obligaciones contraidas en el mismo.

Casos en los cuales se procedera en términos de lo establecido en la Clausula Octava de “EL ACUERDO
MARCO".

DECIMA CUARTA.- CLAUSULAS QUE SE TIENEN POR REPRODUCIDAS.- Dado que el presente
Convenio Especifico deriva de “EL ACUERDO MARCOQ”, a que se hace referencia en el apartado de
Antecedentes de este instrumento, las Clausulas que le sean aplicables atendiendo al tipo de recurso,
establecidas en “EL ACUERDO MARCO?” se tienen por reproducidas para efectos de este instrumento como si
a la letra se insertasen, y seran aplicables en todo aquello que no esté expresamente establecido en el
presente documento.

Estando enteradas las partes del contenido y alcance legal del presente Convenio Especifico, constante
de 12 fojas, lo firman por quintuplicado a los tres dias del mes de abril de dos mil doce.- Por la Secretaria:
el Comisionado Federal para la Proteccidon contra Riesgos Sanitarios, Mikel Andoni Arriola Pefialosa.-
Rubrica.- El Secretario General, José Rafael Fernandez de Lara y Olivares.- Ribrica.- Por la Entidad:
el Secretario de Hacienda, José Mauricio Gongora Escalante.- Rubrica.- El Secretario de Salud y Director
General de los Servicios Estatales de Salud, Rafael Humberto Alpuche Delgado.- Rubrica.- El Director de
Proteccion contra Riesgos Sanitarios de los Servicios Estatales de Salud, Juan Lorenzo Orteg6n Pacheco.-
Rubrica.
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ANEXO 1
CONCEPTOS PARA LA APLICACION DE RECURSOS
RAMO 12: FONDO DE APORTACIONES PARA LOS SERVICIOS DE SALUD A LA COMUNIDAD 2012
ENTIDAD: QUINTANA ROO

CONCEPTO: Fortalecimiento de la ejecucién y desarrollo del Programa y Proyectos Federales de
Proteccion contra Riesgos Sanitarios (Regulacion y Fomento Sanitarios) y
Fortalecimiento de la Red Nacional de Laboratorios (Laboratorio Estatal de
Salud Publica)

PROGRAMA: Proteccion contra Riesgos Sanitarios
CONVENIO CLAVE: COFEPRIS-CETR-Q. ROO.-23/12
FORTALECIMIENTO
DE LA RED NACIONAL
PROTECCION CONTRA TOTAL
AMBITO DE RIESGO PROYECTO DE LABORATORIOS
RIESGOS SANITARIOS FASSC
(Laboratorio Estatal de
Salud Publica)
Calidad Microbiol6gica de Alimentos $1,140,366.00 $1,140,366.00
Rastros $37,119.00 $37,119.00
EXPOSICION A RIESGOS Zoonosis/Brucelosis $34,500.00 $34,500.00
SANITARIOS POR ALIMENTOS Moluscos Bivalvos/Marea Roja $50,000.00 $50,000.00
Uso llegal de Clembuterol $22,500.00 $22,500.00
PROMESA $25,000.00 $25,000.00
EXPOSICION A RIESGOS
SANITARIOS EN ESTABLECIMIENTOS | Muerte Materna $84,251.00 $84,251.00
DE ATENCION MEDICA
EXPOSICION A RIESGOS Tabaco $51,060.00 $51,060.00
SANITARIOS POR OTROS
PRODUCTOS Y SERVICIOS DE Productos Frontera $18,035.00 $18,035.00
CONSUMO, TABACO Y ALCOHOL
EXPOSICION A RIESGOS
Agua de Calidad Bacteriolégica $410,457.00 $410,457.00
AMBIENTALES
Uso de Plaguicidas $159,089.00 $159,089.00
EXPOSICION A RIESGOS
Plomo en Loza Vidriada
LABORALES
Mercurio $25,000.00 $25,000.00
Fortalecimiento de la Red Nacional
OTRAS ACTIVIDADES de Laboratorios (Laboratorio Estatal $1,107,819.00 $1,107,819.00
de Salud Publica)
TOTAL $2,057,377.00 $1,107,819.00 $3,165,196.00

Por la Secretaria: el Comisionado Federal para la Proteccidon contra Riesgos Sanitarios, Mikel Andoni
Arriola Pefialosa.- Rubrica.- El Secretario General, José Rafael Fernandez de Lara y Olivares.- Ruabrica.-
Por la Entidad: el Secretario de Hacienda, José Mauricio Gongora Escalante.- Rubrica.- El Secretario de
Salud y Director General de los Servicios Estatales de Salud, Rafael Humberto Alpuche Delgado.- Rubrica.-
El Director de Proteccién contra Riesgos Sanitarios, Juan Lorenzo Ortegén Pacheco.- Rubrica.



ANEXO 2

CALENDARIO PARA LA ENTREGA DE RECURSOS
RAMO 12: FONDO DE APORTACIONES PARA LOS SERVICIOS DE SALUD A LA COMUNIDAD 2012

ENTIDAD: QUINTANA ROO
CONCEPTO: Fortalecimiento de la ejecucion y desarrollo del Programa y Proyectos Federales de Proteccion contra Riesgos Sanitarios (Regulacion y Fomento
’ Sanitarios) y Fortalecimiento de la Red Nacional de Laboratorios (Laboratorio Estatal de Salud Publica)
PROGRAMA: Proteccion contra Riesgos Sanitarios
CONVENIO CLAVE: COFEPRIS-CETR-Q. ROO.-23/12
PROTECCION CONTRA RIESGOS SANITARIOS Y RED NACIONAL DE LABORATORIOS
AMBITO DE RIESGO PROYECTO MAR ABR MAY JUN JuL AGS SEP ocT NOV DIC TOTAL
Calidad Microbiologica de Alimentos ‘ $1,140,366.00 $1,140,366.00
Rastros ‘ $37,119.00 $37,119.00
EXPOSICION A RIESGOS Zoonosis/Brucelosis ‘ $34,500.00
SANITARIOS POR ALIMENTOS Moluscos Bivalvos/Marea Roja ‘ $50,000.00
Uso llegal de Clembuterol ‘ $22,500.00 $22,500.00
PROMESA ‘ $25,000.00 $25,000.00
EXPOSICION A RIESGOS
SANITARIOS EN
ESTABLECIMIENTOS DE ATENCION | Muerte Materna $84,251.00 $84,251.00
MEDICA
EXPOSICION A RIESGOS Tabaco ‘ $51,060.00 $51,060.00
SANITARIOS POR OTROS
PRODUCTOS Y SERVICIOS DE
CONSUMO, TABACO Y ALCOHOL Productos Frontera ‘ $18,035.00 $18,035.00
EXPOSICION A RIESGOS . -
AMBIENTALES Agua de Calidad Bacterioldgica ‘ $410,457.00 $410,457.00
Uso de Plaguicidas ‘ $159,089.00 $159,089.00
EXPOSICION A RIESGOS —
LABORALES Plomo en Loza Vidriada ‘ ‘
Mercurio ‘ $25,000.00 $25,000.00
Fortalecimiento de la Red Nacional
OTRAS ACTIVIDADES de Laboratorios (Laboratorio Estatal $1,107,819.00 $1,107,819.00
de Salud Publica)
TOTAL ‘ $3,165,196.00 $3,165,196.00
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Por la Secretaria: el Comisionado Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios, Mikel Andoni Arriola Pefialosa.- Rubrica.- El Secretario General, José
Rafael Fernandez de Lara y Olivares.- Rubrica.- Por la Entidad: el Secretario de Hacienda, José Mauricio Géngora Escalante.- Rubrica.- El Secretario de Salud y
Director General de los Servicios Estatales de Salud, Rafael Humberto Alpuche Delgado.- Rubrica.- El Director de Proteccion contra Riesgos Sanitarios, Juan
Lorenzo Ortegdn Pacheco.- Rubrica.
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ANEXO 3

PROGRAMA, AMBITOS DE RIESGO, PROYECTOS, OBJETIVOS, LINEAS ESTRATEGICAS, ACTIVIDADES, INDICADORES Y METAS
RAMO 12: FONDO DE APORTACIONES PARA LOS SERVICIOS DE SALUD A LA COMUNIDAD 2012

ENTIDAD:

CONCEPTO:

PROGRAMA:

CONVENIO CLAVE:

QUINTANA ROO

Fortalecimiento de la ejecuciéon y desarrollo del Programa y Proyectos Federales de Proteccién contra Riesgos Sanitarios (Regulacion y Fomento
Sanitarios) y Fortalecimiento de la Red Nacional de Laboratorios (Laboratorio Estatal de Salud Publica)

Proteccion contra Riesgos Sanitarios

COFEPRIS-CETR-Q.ROO0.-23/12

Meta Programada Mensual

Ambito de Riesgo

Proyecto

Objetivo

Objetivos Especificos

Linea Estratégica

Actividad Especifica Abr May Jul Ags Sept Oct Dic TOTAL

Exposicion a
Riesgos Sanitarios
por Alimentos

Calidad
Microbiolégica
de Alimentos

Reducir los
riesgos a la
salud por
consumo de
alimentos
contaminados

Fortalecer las acciones
de control sanitario y
gestion de los proyectos
en materia de alimentos
conforme a los criterios
establecidos por la
COFEPRIS para su
ejecucion.

Fortalecimiento del
control y vigilancia

1. Evaluar la informacién del Diagnéstico estatal
de la situacién sanitaria de los alimentos
(mediante el indice del diagnéstico elaborado por
la COFEPRIS/COS)".

2. Difusion del Diagnostico estatal de la situacion
sanitaria  de los alimentos a todas las
jurisdicciones sanitarias.

3. Muestras de Alimentos

microbiolégico.

para andlisis

636 618 616 647 607 607 640 576 404 5,351

4. Visitas para realizar la toma de muestras. 190 190 190 190 190 190 190 190 150 1,670

5. Visitas de verificacion de las buenas practicas

de higiene y sanidad. 855

859 856 849 853 842 842 840 587 7,383

Incremento en las
acciones y cultura
de prevencion
contra riesgos
sanitarios

6. Actualizacién del padrén de establecimientos.

7. Elaborar propuesta de convenio de
colaboracién con la  Asociacion  Nacional
de Productores y Distribuidores de Agua
Purificada A.C. (ANPDAPAC).

8. Elaborar censo de embotelladoras de agua de
consumo humano identificando los puntos
de venta con los datos generales.

9. Actualizar dos veces al afio el censo de
embotelladoras de agua de consumo humano
identificando los puntos de venta con los datos
generales.

10. Llevar a cabo la gestion correspondiente para
que el lider estatal asista a la Reunién Nacional
del Proyecto.

11. Impresién de materiales para comunicacién
de riesgos.

12. Elaboracion de articulos promocionales para
comunicacién de riesgos.

* Comision Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios/Comision de Operacion Sanitaria
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Meta Programada Mensual
Ambito de Riesgo Proyecto Objetivo Objetivos Especificos | Linea Estratégica Actividad Especifica Abr May Jun Jul Ags Sept Oct Nov Dic TOTAL
. 13. Seguimiento de las actividades programadas
Fortalecimiento del - : y
control y vigilancia th;?; establecimientos incluidos en el proyecto
14. Acciones de capacitacion Estatal a Médicos
Veterinarios Zootecnistas, Operarios,
Verificadores y Dictaminadores.
Fortal | . 15. Llevar a cabo la gestién correspondiente para
. ortalecer as acciones que el lider estatal asista a la Reunién Nacional
Reducir los de control sanitario y Incremento en las del Proyecto
Exposicion a riesgos ala | gestion de los proyectos | acciones y cultura -
Ries ';s Sanitarios Rastros salud por en materia de alimentos de prevencion 16. Llevar a cabo la gestion correspondiente para
ogr Alimentos consumo de conforme a los criterios contra riesgos que el lider estatal asista a las capacitaciones
p alimentos establecidos por la sanitarios que se realicen en COFEPRIS.
contaminados COFEPRIS para su - N P
ei : 17. Impresién de materiales para comunicacion
jecucion .
de riesgos.
18. Elaboracion de articulos promocionales para
comunicacién de riesgos.
Coordinacién entre 19. Realizacién de actividades con presidentes
rdenes de municipales y/o gobernadores para que se 3
obierno gestione la propuesta de mejora de rastros y
9 mataderos.
Meta Programada Mensual
Ambito de Riesgo Proyecto Objetivo Objetivos Especificos | Linea Estratégica Actividad Especifica
20. Elaborar el censo de elaboradores de queso a
pequefia y mediana escala.
21. Actualizar el censo de elaboradores de queso
a pequefia y mediana escala.
22. Realizar talleres de capacitacién sobre
pasteurizacion lenta y buenas practicas de
produccion en la elaboracion de queso
de pequefia y mediana escala.
;‘;zw:gw C‘m['ﬁ; 23. Llevar a cabo la gestién correspondiente para
y cut que el lider estatal asista a la Reunién Nacional
. de prevencion del Proyecto.
Fortalecer las acciones contra riesgos Y .
Reducir los de control sanitario y sanitarios 24, Asistr a reuniones con asociaciones o
Exposicion a ) riesgos ala | gestion de los proyectos comunidades productoras de quesos a baja
Riesgos Sanitarios Zoonosis/ salud por | en materia de alimentos escala, a fin de promover la capacitacion sobre
; Brucelosis consumo de conforme a los criterios buenas practicas de produccion, pasteurizacion
por Alimentos . . ’
alimentos establecidos por la

contaminados

COFEPRIS para su
ejecucion

lenta e impulsar el etiquetado de sus productos.

25. Impresién de materiales para comunicacién
de riesgos.

26. Elaboracién de articulos promocionales para
comunicacion de riesgos.

Coordinacién entre
6rdenes de
gobierno

27. Realizar reuniones de seguimiento con el
sector publico (SAGARPA/SENASICA)2 para
desarrollar las actividades del proyecto
Zoonosis/Brucelosis (censo de elaboradores de
queso, vacunacién de hatos ganaderos
de caprinos y bovinos y otras actividades que
considere pertinente el area de proteccién contra
riesgos sanitarios de la Entidad Federativa).

? Secretaria de Agricultura, Ganaderia, Desarrollo Rural, Pesca y Alimentacién/Servicio Nacional de Sanidad, Inocuidad y Calidad Agroalimentaria
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Meta Programada Mensual

Ambito de Riesgo

Proyecto

Objetivo

Objetivos Especificos

Linea Estratégica

Actividad Especifica TOTAL

Sept

Exposicion a
Riesgos Sanitarios
por Alimentos

Moluscos
Bivalvos/Marea
Roja

Reducir los
riesgos a la
salud por
consumo de
alimentos
contaminados

Fortalecer las acciones
de control sanitario y
gestion de los proyectos
en materia de alimentos
conforme a los criterios
establecidos por la
COFEPRIS para su
ejecucion

Fortalecimiento del
control y vigilancia

28. Realizar recorridos terrestre y acuético para
revisar fuentes de contaminacion y caracteristicas
de las areas de cosecha para establecer puntos
de muestreo de agua y producto (listado y
ubicacién de puntos a muestrear).

29. Andlisis de muestras de agua (Coliformes
fecales NMP/100ml, incluye gastos de toma y
envio de muestras).

30. Determinacién de datos fisicoquimicos
durante la toma de muestra de agua (Salinidad,
Temperatura del agua, PH y Oxigeno disuelto).

31. Andlisis de muestras de producto (E. coli
NMP/100g, Salmonella sp 25g, Vibrio cholerae
50g y Vibrio parahaemolyticus NMP/g).

32. Determinacién de datos fisicoquimicos
durante la toma de muestra de producto
(Salinidad, Temperatura del agua, PH y Oxigeno
disuelto).

33. Andlisis fisicoquimico de Metales pesados en
producto  (Plomo mg/Kg, Cadmio mg/Kg
y Mercurio mg/Kg).

34. Andlisis fisicoquimico de
(Ausencia/Presencia) en producto.

Plaguicidas

35. Realizar monitoreo de fitoplancton en agua de
mar.

36. Realizar monitoreo de producto.

37. Realizar andlisis de biotoxinas marinas
(saxitoxina, &cido démico, 4&cido okadaico
y brevetoxina).

Incremento en las
acciones y cultura
de prevencion
contra riesgos
sanitarios

38. Llevar a cabo la gestién correspondiente para
que el lider estatal asista a las Reunién Nacional
de los Proyectos de Moluscos Bivalvos y Marea
Roja, respectivamente.
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Meta Programada Mensual

Ambito de Riesgo Proyecto Objetivo Objetivos Especificos | Linea Estratégica Actividad Especifica Abr May Jun Jul Ags Sept Oct Nov Dic TOTAL
39. Evaluar la informacion del Diagnéstico estatal
de la situacién sanitaria de los alimentos para
Clembuterol (mediante el indice del diagnéstico 1 1 1 1 1 1 1 1 1 9
elaborado por la COFEPRIS/COS®).
Fortalecimiento del
control y vigilancia 40. Muestras de Clembuterol en Rastros. 2 2 2 2 2 2 2 2 2 18
. 41. Muestras de Clembuterol en Mataderos. 4 4 4 4 4 4 4 4 4 36
Fortalecer las acciones
Reducir los de control sanitario y 42. Muestras de Clembuterol en Puntos de Venta. 2 2 2 2 2 2 2 2 2 18
Exposicion a riesgos ala | gestion de los proyectos 43. Visitas para la toma de muestras. 8 8 8 8 8 8 8 8 8 72
Riesqos Sanitarios Uso llegal de salud por en materia de alimentos " n — n
9 Aliment Clembuterol | consumode | conforme a los criterios 44. Elaborar el censo de carnicerfas y el nombre
por Alimentos alimentos establecidos por la de sus proveedores (apegados al documento

contaminados COFEPRIS para su rector de acciones de fomento sanitario).

Incremento en las

ejecucion !
acciones y cultura

45. Llevar a cabo la gestién correspondiente para
” que el lider estatal asista a la Reunién Nacional
de prevencion

N del Proyecto.
contra riesgos

sanitarios 46. Otorgar el distintivo "Carniceria Segura” a las
carnicerias que sélo comercialicen carne de los
proveedores confiables definidos por SAGARPA-
SENASICA.*

% Comision Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios/Comisién de Operacién Sanitaria
“ Secretaria de Agricultura, Ganaderia, Desarrollo Rural, Pesca y Alimentacién/Servicio Nacional de Sanidad, Inocuidad y Calidad Agroalimentaria

Meta Programada Mensual

Ambito de Riesgo Proyecto Objetivo Objetivos Especificos | Linea Estratégica Actividad Especifica

47. Participar en reuniones con universidades
publicas y privadas para la implementacién del
proyecto en restaurantes y comedores
industriales.

48. Elaboracién de convenio de concertacion
de acciones para consensuar los términos de
Fomentar a implementaciéon del PROMESA con La Camara

través del Nacional de la Industria de Restaurantes y

marco no Alimentos Condimentados y/o Restaurantes no

regulatorio afiliados y/o Asociacion de hoteles y moteles y/o
estilos de vida y Empresas con comedor industrial.

alimentacion 49, Elaborar el censo de restaurantes y
sal;da?lel, comedores industriales.
mediante la I,
Contribuir a disminuir el 50. Actualizar el censo de restaurantes
oferta de sobreneso y la obesidad Incremento en las > a
Exposicion a PROMESA alimentos er‘? 1 gblacién acciones y cultura | Y comedores industriales.
Riesgos Sanitarios (Programa | equilibrados en fomentango cambids en de prevencién 51. Enviar evidencia documental para integrar
por Alimentos México Sano) | establecimientos habitos de alimentacion y contra riesgos memorias gréficas (fotos, articulos periodisticos,
ubicados en i s sanitarios comunicados de prensa, etc.) a la Comision de
: en la actividad fisica. L
entidades Fomento Sanitario.

g?g;r:[ﬂ\giac%z 52. Reproducir los materiales de difusion

sobrepeso y elaborados por COFEPRIS/CFS®: Distintivo para
obesidad en accesos principales en restaurantes que hayan
poblacién implementado el PROMESA, salero virtual,
econdémicamente manta, manteleta, centro de mesa y tarjeta
productiva. postal.

53. Realizar campafias de difusién a través de
medios masivos de comunicacién para posicionar
el proyecto.

54, Llevar a cabo la gestion correspondiente para
que el lider estatal asista a la Reunién Nacional
del Proyecto.

® Comision Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios / Comisién de Fomento Sanitario

Jul Ags Sept Oct Nov Dic TOTAL
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Meta Programada Mensual

Ambito de Riesgo Proyecto Objetivo Objetivos Especificos | Linea Estratégica Actividad Especifica Abr May Jun Jul Ags Sept Oct Nov Dic TOTAL
55. Realizar visitas de verificacion a los
establecimientos de atencién médica por 85% 85% 85% 85% 85% 85% 85% 85% 85% 85%
ocurrencia de muerte materna.
56. Realizar visitas de verificacion a
establec!mlentos ) de atencibn médica ) de 85% 85% 85% 85% 85% 85% 85% 85% 85% 85%
referencia y primer contacto en la misma
Fortalecimiento del | proporcién.
control y vigilancia
57. Realizar dictamen de las Actas de Verificacion
Sanitaria de los establecimientos donde ocurrid 85% 85% 85% 85% 85% 85% 85% 85% 85% 85%
muerte materna.
Cgadyuv;r enla 58. Reallzaf}notlflcauon a los establecimientos 85% 85% 85% 85% 85% 85% 85% 85% 85% 85%
disminucion de donde ocurrié muerte materna.
la incidencia de
Muertes i i
Maternas en 59. Llevar a cabo la gestién correspondiente para
periodo que el lider estatal asista a la Reunién Nacional
perinatal en la del Proyecto.
szz;‘::: Fortalecer las acciones
) ! de control sanitario y 60. Replicar la capacitacion a todas las
. especialmente N PR L
Exposicion a . gestion del proyecto de jurisdicciones sanitarias.
N en las regiones
Riesgos en Muerte Muerte Materna
A con mayor S
Establecimientos de Materna incidenci conforme a los criterios
Atencién Médica '"‘;‘_ encia, establecidos por la 61. Impresion de materiales para comunicacion
mediante un

programa de
verificacion y
supervision a
aquellos
establecimientos
que
proporcionan
atencion
obstétrica.

COFEPRIS para su
ejecucion.

Incremento en las
acciones y cultura
de prevencion
contra riesgos
sanitarios

de riesgos.

62. Elaboracion de articulos promocionales para
comunicacion de riesgos.

63. Platicas de fomento sanitario en las diferentes
instituciones del Sector Salud de su entidad.
Instituciones  consideradas  (SALUD, IMSS,
ISSSTE, SEDENA, SEMAR, PEMEX)®

64. Elaborar un programa de trabajo con el area
de ensefianza a nivel estatal y su Comision
Estatal de Arbitraje Médico, con el objeto de
garantizar de manera conjunta con los servicios
de salud del primer y segundo nivel de atencién,
la infraestructura y atencién médica de calidad.

65. Suscribir convenios de concertacion de
acciones con Asociaciones de Hospitales en su
entidad y Alianza Médica Estatal, con el objeto de
garantizar la infraestructura y atencién médica
de calidad.

® Secretaria de Salud, Instituto Mexicano del Seguro Social, Instituto de Seguridad y Servicios Sociales de los Trabajadores del Estado, Secretaria de la Defensa Nacional, Secretaria de Marina y Petréleos Mexicanos.
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Meta Programada Mensual

Ambito de Riesgo

Proyecto

Objetivo

Objetivos Especificos

Linea Estratégica

Actividad Especifica Ags Sept Oct

Exposicion a
Riesgos por otros
productos y
servicios de
consumo, tabaco y

alcohol

Tabaco

Reducir la
exposicion al
humo en la
poblacién, asi
como el
consumo de
productos de

tabaco

Que los establecimientos
cumplan con la

Normatividad

Fortalecimiento del

control y vigilancia

TOTAL

66. Actualizar el padrén de establecimientos. 1 1 1 1

67. Realizar Visitas de Verificacion. 30 30 30 30 30 30 30 30 20

260

68. Dictaminar Actas de Verificacion. 30 30 30 30 30 30 30 30 20

260

60%

60%

69. Emitir la resolucion administrativa. 60% 60% 60% 60% 60% 60% 60%

Reducir el Consumo de

Productos de Tabaco

Incremento en las
acciones y cultura
de prevencion
contra riesgos

sanitarios

60%

70. Participar en reuniones con el sector privado
(CANIRAC7, Asociacion de Hoteles y Moteles,
Asociacion de Bares y Discotecas, Universidades
privadas, entre otros) con el objetivo de presentar
el proyecto y promover ambientes 100% libres

de Humo de Tabaco.

71. Suscribir convenios de concertacién de
acciones con el sector privado (CANIRAC* y/o
Asociacion de Hoteles y Moteles y/o Asociacion
de Bares y Discotecas y/o Universidades
privadas, etc.) para desarrollar las actividades del
proyecto (“Ambientes 100% libres de humo de
tabaco, distribucién de materiales de difusion,

etc.).

72. Impresién de materiales de difusion:
calcomania, manteleta, historieta, cartel flecha,
guias,

decélogo y sefialética.

(C6émo minimo 3 materiales)

73. Llevar a cabo la gestién correspondiente para
que el lider estatal asista a la Reunién Nacional

del Proyecto.

Coordinacién entre
6rdenes de

gobierno

74. Suscribir convenios de coordinacion de
acciones con el sector publico para desarrollar las
actividades del proyecto (promover ambientes
100% libres de Humo de Tabaco, distribuciéon de

materiales de difusion, entre otros).

"camara Nacional de la Industria de Restaurantes y Alimentos Condimentados.
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Meta Programada Mensual
Ambito de Riesgo Proyecto Objetivo Objetivos Especificos | Linea Estratégica Actividad Especifica Mar Abr May Jun Jul Ags Sept Oct Nov Dic TOTAL
. - 75. Envio de guias de coadyuvancia de
Identificar la publicidad .- . . 5 5 5 5 5 5 5 5 5 45
local fuera del marco o publicidad irregular (TV, Prensa, Radio, etc.).
P . Fortalecimiento del
juridico vigente control y vigilancia
(priorizando productos - - S .
para bajar de peso) Z:%FR;;;TZ‘ visitas de verificacion solicitadas por 100% | 100% | 100% | 100% [ 1200% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100%
77. Realizar acciones de vinculacién con cdmaras
y asociaciones con el objeto de disminuir la 3
Exposicién a comercializacién y publicidad de los productos
Riesgos por otros Eliminar los . - " frontera o milagro en los medios locales.
Difundir informacién entre
productos y Productos productos
S productores,
servicios de Frontera frontera del comercializadores.
consumo, tabaco y mercado . S 78. Impresion de Carteles. 1
alcohol agencias de publicidad y InC(emento enlas
. anunciantes sobre la acciones y cultura
no:ritévgj;dlzzllﬁ?glse a ggn’:::vrieer;cngz 79. Realizar acciones de vinculacion con medios
grupos ce p! y : r1esg de comunicacién con el objeto de disminuir la
servicios que son sanitarios It - 2
roclives a comeraallza_t:lon y publlmdaq de los productos
proci frontera o milagro, en los medios locales.
comercializarse como
productos frontera
80. Llevar a cabo la gestion correspondiente para
que el lider estatal asista a la Reunién Nacional 1
del Proyecto.
Meta Programada Mensual
Ambito de Riesgo Proyecto Obijetivo Objetivos Especificos | Linea Estratégica Actividad Especifica Mar Abr May Jun Jul Ags Sept Oct Nov Dic TOTAL
81. Determinaciones de cloro residual en
localidades con sistema formal de abastecimiento 7,779 7,779 7,779 7,779 7,779 7,779 7,779 7,779 7,779 70,011
de agua y mayores o iguales a 2500 habitantes.
Fortalecimiento del
control y vigilancia
Contribuir a la proteccién 82. Muestras para andlisis microbiolégico, en
de la saludpde a tomas domiciliarias con concentraciones de cloro 269 270 270 270 270 270 270 269 269 2,427
L . residual < a 0.5 mg/L.
. poblacién contra riesgos
Reducir los N y
o riesgos a la de origen bacteriano en
. EXpOS'C'é.n a Agu_a de salud por el agua para uso y 83. Asistir a reunion (taller) regional
Riesgos Sanitarios Calidad consumo humano, o
Ambientales Bacteriolégica consumo de mediante la vigilancia de seguimiento del proyec_to_ de acuerdo a lo
agua . . establecido por la Comisién de Evaluacién y
contaminada la desmfgcc!on del agua Manejo de Riesgos
que se distribuye en los | Incremento en las :

sistemas formales de
abastecimiento

acciones y cultura
de prevencion
contra riesgos
sanitarios

84. Impresién de materiales para comunicacién
de riesgos.

85. Elaboracion de articulos promocionales para
comunicacion de riesgos.
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Meta Programada Mensual

Ambito de Riesgo

Proyecto

Objetivo

Objetivos Especificos

Linea Estratégica

Actividad Especifica

Exposicion a
Riesgos Sanitarios
Laborales

Uso de
Plaguicidas

Reducir la
poblacién
expuesta a
riesgos por
plaguicidas

Disminuir los riesgos
sanitarios derivados de la
exposicién a plaguicidas
en jornaleros agricolas a
través de la capacitacion
sobre el buen uso y
manejo de agroquimicos,
fomentando acciones
preventivas en el
adecuado manejo y
desecho de envases
vacios, realizando
inspecciones agricolas
conjuntas con Secretaria
del Trabajo y Previsién
Social y promoviendo la
capacitacion a médicos
del sector publico sobre
el diagndstico y
tratamiento de
intoxicaciones por
agroquimicos.

Incremento en las
acciones y cultura
de prevencion
contra riesgos
sanitarios

86. Realizar cursos de capacitacion a
capacitadores en materia del buen uso y manejo
de agroquimicos en coadyuvancia con el lider
nacional del proyecto.

87. Realizar en coordinacion con la Secretaria del
Trabajo y Previsién Social inspecciones conjuntas
a campos agricolas.

88. Realizar cursos de actualizacién a médicos
sobre el diagndstico y tratamiento de intoxicacion
por plaguicidas en coordinacién con el lider
nacional del proyecto.

89. Elaborar el censo de jornaleros y el censo de
campos agricolas.

90. Actualizar el censo de jornaleros y el censo
de campos agricolas.

91. Impresion de materiales para comunicacion
de riesgos.

92. Elaboracion de articulos promocionales para
comunicacion de riesgos.

93. Llevar a cabo la gestion correspondiente para
que el lider estatal asista a la Reunién Nacional
del Proyecto.

94. Participar en reuniones de concertacién de
acciones para impulsar la creaciéon de centros
de acopio temporal (CAT'S) y centros de acopio
primario (CAP’S) de envases vacios de
plaguicidas, asi como reactivar los CAT'S ya
establecidos.

Abr

Coordinacién entre
o6rdenes de
gobierno

95. Participar en  reuniones  con la
SAGARPA/SENASICA® y el Comité de Sanidad
Vegetal, para coordinar actividades en materia de
recoleccion de envases vacios de plaguicidas.

Secretarfa de Agricultura, Ganaderia, Desarrollo Rural, Pesca y Alimentacién/Servicio Nacional de Sanidad, Inocuidad y Calidad Agroalimentaria

May

Jun

Jul Ags Sept
2 2
1
1

Oct

Nov

Dic TOTAL

10
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| Meta Programada Mensual |

Ambito de Riesgo

Proyecto

Objetivo

Objetivos Especificos

Linea Estratégica

Oct

Actividad Especifica

Exposicién a
Riesgos Sanitarios
Laborales

Plomo en Loza
Vidriada

Proteger la
salud de la
poblacién
alfarera 'y sus
familias de la
exposicion al
oxido de
plomo

Sustituir el uso de la
greta en la alfareria por
esmaltes sin plomo

Fortalecimiento del
control y vigilancia

96. Verificaciones sanitarias con base en la
modificacién de la NOM 004 SSA 1 y toma de
muestra y envio al Laboratorio de Referencia, con
base en la NOM 231.

Incremento en las
acciones y cultura
de prevencion
contra riesgos
sanitarios

97. Elaborar un censo que incluya alfareros,
distribuidores y comercializadores de greta.

98. Actualizar el censo que incluya alfareros,
distribuidores y comercializadores de greta.

99. Llevar a cabo reuniones con Instituciones y/o
Casas y/o Institutos de Artesania, a fin de
promover las buenas préacticas en la alfareria
vidriada de baja temperatura utilizando materiales
libres de plomo en las comunidades alfareras, asi
como promover los productos de alfareria. En su
caso concertar la distribucion de esmalte sin
plomo estableciendo acuerdos para que las casas
de las artesanfas funjan como bancos de
materias primas.

100. Realizar reuniones con Asociaciones o
grupos de alfareros para sensibilizar y concertar
acciones de capacitacion en buenas practicas de
fabricacion de loza vidriada de baja temperatura
libre de plomo.

101. Participar en la reunién con CANIRAC® a
nivel estatal, para promover el uso de loza
vidriada libre de plomo, en la preparacion y
presentacion de alimentos.

102. Llevar a cabo la gestién correspondiente
para que el lider estatal asista a la Reuni6n
Nacional del Proyecto.

° camara Nacional de

la Industria de Restaurantes y Alim

entos Condimentados.

Meta Programada Mensual

Ambito de Riesgo

Proyecto

Objetivo

Objetivos Especificos

Linea Estratégica

Actividad Especifica Jul Ags Sept Oct Dic TOTAL

Exposicion a
Riesgos Sanitarios
Laborales

Mercurio

Reducir la
poblacion
expuesta a
riesgos por
mercurio

Disminuir los riesgos
asociados a la
manipulacién y

exposicion de mercurio
residual en consultorios y
clinicas dentales del
sector publico y privado,
fomentando el uso,
manejo y disposicion final
adecuados.

Incremento en las
acciones y cultura
de prevencion
contra riesgos
sanitarios

103. Llevar a cabo reuniones con el sector
privado (Asociaciones Dentales y Colegios de
Odontdlogos) con el objeto de coordinar y
ejecutar las siguientes acciones: platicas
de sensibilizacion a odontdlogos, censo de
odontdlogos, pesaje de mercurio y difusion de la
Guia de Buenas Précticas de Uso de Mercurio en
Consultorios Dentales.

104. Llevar a cabo reuniones para promover con
el sector publico y privado, la acreditacion de
"Establecimiento Libre de Mercurio”, exponer
condiciones y lineamientos.

105. Realizar visitas a los establecimientos de
atencion odontolégica que de manera voluntaria,
soliciten la acreditacion de "Establecimiento libre
de Mercurio®, con la finalidad de constatar que el
establecimiento cumple con los lineamientos
federales establecidos para dicha acreditacion.

100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100%

106. Llevar a cabo la gestién correspondiente
para que el lider estatal asista a la Reunién
Nacional del Proyecto.

Coordinacién entre
o6rdenes de
gobierno

107. Llevar a cabo reuniones con las
autoridades™ de: SSA, ISSSTE, IMSS, SEDENA,
entre otros, para la coordinacion y ejecucion de
acciones:  platicas de  sensibilizacion a 1 1 1 1 1 1 8
odontdlogos, censo de odontélogos, pesaje de
mercurio y difusion de la Guia de Buenas
Précticas de Uso de Mercurio en Consultorios
Dentales.

' Secretaria de Salud, Instituto de Seguridad y Servicios Sociales de los Trabajadores del Estado, Instituto Mexicano del Seguro Social, Secretaria de la Defensa Nacional.

(S A ge]

epunbas)

IVIVIau Vi vidg

CLUU Y[P YoM e S PO SV IY YN

98



Meta Programada Mensual

Abr Jun Jul Oct Nov Dic TOTAL

May

Ags Sept

Ambito de Riesgo Proyecto Objetivo Objetivos Especificos | Linea Estratégica Actividad Especifica
1. Solicitar la Autorizacion' como Tercero, que
permita la atencién en materia analitica de los
programas de COFEPRIS con enfoque de
riesgos.
Ampliar el marco Incremento de la
analitico conforme alas | cobertura analitica |2 Obtener la Autorizacion™ como Tercero, que
Fortai‘eciln'liento priolridades establecidas dfe |°_S,|—EdSF: en  |[permita la atencion en materia analitica de los
. e la por los temas prioritarios uncion de los programas de COFEPRIS con enfoque de
Fortaleuml_ento de Fortalecimiento capacidad através del temas prioritarios | riesgos.
la Red Nacional de del d i fortalecimi ) 9
Laboratorios ela Re ana’ltlca a ortal _eumleptq de su |nstrum_entaf{os ylo
(Laboratorio Estatal Nacional de través de la capacidad técnica y de consolidacion de "
de Salud Pablica) Laboratorios | ampliacion del sistemas de gestion sistemas de gestion | 3. Mantener la Autorizaciéon™ como Tercero, que
marco de calidad aunados a la de calidad permita la atencién en materia analitica de los
analitico coordinacion operativa de (Esquema de programas de COFEPRIS con enfoque de
sus integrantes, segln su | Laboratorio Tercero | riesgos.
ambito de competencia Autorizado).
4. Renovar la Autorizacion™ como Tercero, que
permita la atencién en materia analitica de los
programas de COFEPRIS con enfoque de
riesgos.

™ Con base en los Lineamientos que para la Autorizacién emita la Comisién de Control Analitico y Ampliacién de Cobertura de la COFEPRIS.
Nota: Las actividades especificas no necesariamente aplican a todas las entidades federativas.

Meta Programada
Indicador de actividades de Proteccion contra Riesgos Sanitarios Mar Abr May Jun Jul Ags Sept Oct Nov Dic TOTAL
Cumplimiento de actividades de Proteccion contra Riesgos Sanitarios= (Actividades de proteccién
contra Riesgos Sanitarios realizadas/Actividades de proteccién contra Riesgos Sanitarios 100% 100%
programadas) x 100
Indicador de actividades de Fortalecimiento de la Red Nacional de Laboratorios Mar Abr May Jun Jul Ags Sept Oct Nov Dic TOTAL
Cumplimiento de actividades de Fortalecimiento de la Red Nacional de Laboratorios= (Actividades
de Fortalecimiento de la Red Nacional de Laboratorios realizadas/ Actividades de Fortalecimiento 100% 100%
de la Red Nacional de Laboratorio programadas) x 100
Indicador Global de cumplimiento Mar Abr May Jun Jul Ags Sept Oct Nov Dic TOTAL
Cumplimiento global= = (Cumplimiento de actividades de Proteccion contra Riesgos
Sanitarios*0.65), (Cumplimiento de actividades de Fortalecimiento de la Red Nacional de 100% 100%
Laboratorios*0.35)

Por la Secretaria: el Comisionado Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios, Mikel Andoni Arriola Pefialosa.- Rubrica.- El Secretario General, José

Rafael Fernandez de Lara y Olivares.- Rubrica.- Por la Entidad: el Secretario de Hacienda, José Mauricio Géngora Escalante.- Rubrica.- El Secretario de Salud y

Director General de los Servicios Estatales de Salud, Rafael Humberto Alpuche Delgado.- Rubrica.- El Director de Proteccién contra Riesgos Sanitarios, Juan

Lorenzo Orteg6n Pacheco.- Rubrica.
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CONVENIO Especifico en materia de transferencia de recursos para fortalecer la ejecucion y desarrollo del
Programa y Proyectos Federales de Proteccion contra Riesgos Sanitarios, asi como la Red Nacional de
Laboratorios, que celebran la Secretaria de Salud y el Estado de Sinaloa.

CONVENIO ESPECIFICO EN MATERIA DE TRANSFERENCIA DE RECURSOS QUE CELEBRAN POR UNA PARTE
EL EJECUTIVO FEDERAL, POR CONDUCTO DE LA SECRETARIA DE SALUD A LA QUE EN ADELANTE SE
LE DENOMINARA "LA SECRETARIA", REPRESENTADA EN ESTE ACTO POR EL LIC. MIKEL ANDONI ARRIOLA
PENALOSA, TITULAR DE LA COMISION FEDERAL PARA LA PROTECCION CONTRA RIESGOS SANITARIOS,
ASISTIDO POR EL LIC. JOSE RAFAEL FERNANDEZ DE LARA Y OLIVARES, SECRETARIO GENERAL Y, POR LA
OTRA PARTE, EL EJECUTIVO DEL ESTADO LIBRE Y SOBERANO DE SINALOA, AL QUE EN LO SUCESIVO SE LE
DENOMINARA “LA ENTIDAD", REPRESENTADO POR EL DR. ERNESTO ECHEVERRIA AISPURO, EN SU CARACTER
DE SECRETARIO DE SALUD Y EL LIC. ARMANDO VILLARREAL IBARRA, EN SU CARACTER DE SECRETARIO DE
ADMINISTRACION Y FINANZAS Y EL LIC. GERARDO O. VARGAS LANDEROS, EN SU CARACTER DE SECRETARIO
GENERAL DE GOBIERNO Y EL LIC. JUAN PABLO YAMUNI ROBLES, EN SU CARACTER DE JEFE DE LA UNIDAD DE
TRANSPARENCIA Y RENDICION DE CUENTAS, CON LA ASISTENCIA DEL DIRECTOR DE NORMATIVIDAD
Y REGULACION SANITARIA, ING. RAFAEL RAMOS SOLANO, CONFORME A LOS ANTECEDENTES,
DECLARACIONES Y CLAUSULAS SIGUIENTES:

ANTECEDENTES

l. Con fecha 23 de febrero de 2011, “LA ENTIDAD" y “LA SECRETARIA” celebraron el Acuerdo Marco
de Coordinacion, en lo sucesivo “EL ACUERDO MARCO?”, con objeto de facilitar la concurrencia en
la prestacion de servicios en materia de salubridad general, asi como para fijar las bases y
mecanismos generales a través de los cuales serian transferidos, mediante la suscripcion del
instrumento especifico correspondiente, recursos presupuestarios federales, insumos y bienes
a “LA ENTIDAD” para coordinar su participacion con el Ejecutivo Federal, en términos del articulo 9
de la Ley General de Salud; Acuerdo ratificado y publicado en el Diario Oficial de la Federacion el 14
de octubre de 2011, respectivamente.

Il.  Que de conformidad con lo establecido en la Clausula Segunda de “EL ACUERDO MARCOQ", los
Convenios Especificos serian suscritos atendiendo al &mbito de competencia que cada uno de ellos
determine por “LA ENTIDAD?”, el Secretario General de Gobierno y el Secretario de Administraciéon y
Finanzas y el Jefe de la Unidad de Transparencia y Rendiciéon de Cuentas y el Secretario de Salud,
asistido por el Director Normatividad y Regulacion Sanitaria; y por “LA SECRETARIA”, el
Comisionado Federal para la Proteccion contra Riesgo Sanitarios, asistido por el Secretario General.

DECLARACIONES
|. De “LA SECRETARIA”:

1. Que la Comision Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios es un Organo Desconcentrado
de la Secretaria de Salud, con autonomia técnica, administrativa y operativa, de conformidad con lo
dispuesto en los articulos 17 bis y 17 bis 1 de la Ley General de Salud, 1, 2, 3 y 10 del Reglamento
de la Comision Federal para la Proteccién contra Riesgos Sanitarios, cuyo objeto es el ejercicio de
las atribuciones en materia de regulacion, control y fomento sanitarios conforme a la Ley General
de Salud.

2. Que su representante, en su caracter de Comisionado Federal para la Proteccién contra Riesgos
Sanitarios, tiene la competencia y legitimidad para suscribir el presente Convenio Especifico,
segun se desprende de lo previsto en los articulos 17 bis y 17 bis 1, de la Ley General de Salud; 1,
2 inciso C, fraccion X, 3, 6, 36 y 38 del Reglamento Interior de la Secretaria de Salud; 10, fracciones
XVI'y XVII del Reglamento de la Comision Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios, y
acredita su cargo mediante nombramiento de fecha 1 de marzo de 2011, expedido por el Lic. Felipe
de Jesls Calderon Hinojosa, Presidente de los Estados Unidos Mexicanos, mismo que en copia
fotostéatica simple se adjunta al presente instrumento, para formar parte integrante de su contexto.

3.  Que dentro de las funciones del Comisionado Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios,
se encuentran las de representar al 6rgano de que se trate, con facultades para celebrar los actos
juridicos, convenios que requieran para el ejercicio de las atribuciones del érgano respectivo,
participar, en el ambito de su competencia, en los mecanismos de coordinaciéon y concertaciéon que
se establezcan con las autoridades federales, estatales y municipales, de conformidad con lo
establecido en el articulo 38 del Reglamento Interior de la Secretaria de Salud.
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4. Que la Comision Federal para la Protecciéon contra Riesgos Sanitarios tiene conferidas, entre otras
facultades, la de efectuar la evaluacién de riesgos a la salud en las materias de su competencia;
instrumentar la politica nacional de proteccion contra riesgos sanitarios en materia de medicamentos,
insumos para la salud y sustancias tdxicas o peligrosas para la salud; ejercer el control y la vigilancia
sanitaria de los productos sefialados, de las actividades relacionadas con éstos y de los
establecimientos destinados al proceso de dichos productos; evaluar, expedir o revocar
las autorizaciones de los productos citados y de los actos de autoridad que para la regulacion, en el
control y fomento sanitario se establecen o deriven de la Ley General de Salud, asi como imponer
sanciones y aplicar medidas de seguridad, en las materias de su competencia, de conformidad con lo
previsto por el articulo 17 bis de la Ley General de Salud y 3, fracciones I, VIl y X del Reglamento
de la Comision Federal para la Proteccién contra Riesgos Sanitarios.

5.  Que el Secretario General, participa en la suscripcion del presente Convenio Especifico en términos
del articulo 19, fraccion XV, del Reglamento de la Comisién Federal para la Proteccion contra
Riesgos Sanitarios.

6. Que cuenta con la disponibilidad presupuestal correspondiente para hacer frente a los compromisos
derivados de la suscripcion del presente instrumento.

7. Que para efectos del presente Convenio Especifico sefiala como domicilio el ubicado en Monterrey
namero 33, colonia Roma, Delegacion Cuauhtémoc, cddigo postal 06700, en México, Distrito Federal.

|. Declara “LA ENTIDAD":

1. Que el Secretario de Salud, asiste a la suscripcion del presente Convenio Especifico, de conformidad
con los articulos 66 y 72 de la Constitucion Politica del Estado de Sinaloa; 1, 3, 9, 11 y 21 de la Ley
Orgénica de la Administracién Publica del Estado de Sinaloa; 1, 15, fraccion IX, 25, fraccion VIl 'y 33
del Reglamento Organico de la Administracion Publica Estatal de Sinaloa; 1, 2, 7, fracion XXI, 8,
fraccion XVII del Reglamento Interior de la Secretaria de Salud, cargo que quedd debidamente
acreditado con la copia del nombramiento que se adjunt6 a “EL ACUERDO MARCQO".

2. Que el Secretario de Administracion y Finanzas, asiste a la suscripcion del presente Convenio
Especifico, de conformidad con los articulos 66 y 72 de la Constitucién Politica del Estado de
Sinaloa; 1, 3, 9, 11, 21 de la Ley Organica de la Administracién Publica del Estado de Sinaloa; 1, 15,
fraccion 1l, 18 y 33 del Reglamento Organico de la Administraciéon Publica Estatal de Sinaloa, 1, 8,
fraccion 1, 10, fraccion XXIII del Reglamento Interior de la Secretaria de Administracion y Finanzas,
cargo que quedd debidamente acreditado con la copia del nombramiento que se adjunto
a “EL ACUERDO MARCO".

3.  Que el Secretario General de Gobierno, asiste a la suscripcion del presente Convenio Especifico, de
conformidad con los articulos 66 y 72 de la Constitucién Politica del Estado de Sinaloa; 1, 3, 9, 11, 21
de la Ley Organica de la Administracion Publica del Estado de Sinaloa; 1, 15, fraccion I, 17, 33 del
Reglamento Orgéanico de la Administracion Puablica Estatal de Sinaloa; 1, 10 del Reglamento Interior
de la Secretaria General de Gobierno, cargo que quedd debidamente acreditado con la copia del
nombramiento que se adjunté a “EL ACUERDO MARCO".

4. Que el Jefe de la Unidad de Transparencia y Rendicién de Cuentas, asiste a la suscripcion del
presente Convenio Especifico, de conformidad con los articulos 66 y 72 de la Constitucién Politica
del Estado de Sinaloa; 33, 48, fraccion Il, 51, fracciones XXI y XXVII y 61 del Reglamento Organico
de la Administracion Publica Estatal de Sinaloa, cargo que qued6 debidamente acreditado con la
copia del nombramiento que se adjunté a “EL ACUERDO MARCOQO".

5.  Que el Director de Normatividad y Regulacién Sanitaria, participa en la suscripcién del presente
instrumento, de conformidad con los articulos 4 y 28, fraccion V del Reglamento Interior de la
Secretaria de Salud del Estado Sinaloa, y acredita su cargo mediante nombramiento de fecha 1 de
enero de 2011, expedido por el Secretario de Salud del Estado, Dr. Ernesto Echeverria Aispuro,
mismo que en copia fotostatica simple se adjunta al presente instrumento, para formar parte
integrante de su contexto.

6. Que dentro de las funciones de la Direccién de Normatividad y Regulacién Sanitaria, se encuentran
las de vigilar el cumplimiento de las disposiciones contempladas en la legislacion sanitaria, con el
proposito de prevenir riesgos y dafios en la salud de la poblacién, de conformidad con lo establecido
en el articulo 28, fraccion V del Reglamento Interior de la Secretaria de Salud de Sinaloa.

7. Que sus prioridades para alcanzar los objetivos pretendidos a través del presente instrumento son el
fortalecimiento de la ejecucion y desarrollo del programa y proyectos federales de proteccion contra
riesgos sanitarios, asi como el fortalecimiento de la red nacional de laboratorios.

8. Que para todos los efectos legales relacionados con este Convenio Especifico sefiala como su
domicilio el ubicado en Palacio de Gobierno, Insurgentes sin nimero, colonia Centro Sinaloa, planta
baja, codigo postal 80129, Culiacan Rosales, Sinaloa.
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Una vez expuesto lo anterior y toda vez que la Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad
Hacendaria, dispone en sus articulos 74 y 75, que el Ejecutivo Federal, por conducto de la Secretaria de
Hacienda y Crédito Publico, autorizara la ministracion de los subsidios y transferencias que, con cargo a los
presupuestos de las dependencias, se aprueben en el Presupuesto de Egresos de la Federacion, mismos que
se otorgaran y ejerceran conforme a las disposiciones generales aplicables. Dichos subsidios y transferencias
deberan sujetarse a los criterios de objetividad, equidad, transparencia, publicidad, selectividad y temporalidad
gue en ella se sefialan.

Aplicando al objeto del presente Convenio Especifico, lo dispuesto en los articulos 26 de la Constitucion
Politica de los Estados Unidos Mexicanos; 22, 26 y 39 de la Ley Orgéanica de la Administracién Publica
Federal; 33 y 44 de la Ley de Planeacion; 74 y 75 de la Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad
Hacendaria; 1, 3, 9, 13, 17 bis, 17 bis 1, 19, de la Ley General de Salud; 1, 2, 3, 6, 36 y 38 del Reglamento
Interior de la Secretaria de Salud; 1, 2, 3 y 10, fraccion XVI del Reglamento de la Comision Federal para la
Proteccién contra Riesgos Sanitarios; 1 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector
Publico; 1 de la Ley de Obras Publicas y Servicios Relacionados con las Mismas; los “Lineamientos para
informar sobre el ejercicio, destino y resultados de los recursos federales transferidos a las entidades
federativas”, publicados en el Diario Oficial de la Federacién el 25 de febrero de 2008; asi como en los
articulos articulos 66 y 72 de la Constitucion Politica del Estado de Sinaloa; 1, 3, 9, 11 y 21 de la Ley Organica
de la Administracién Publica del Estado de Sinaloa; 1, 2, 7, 15, 17, 18, 33, 48, 51 y 61 del Reglamento
Organico de la Administracién Publica Estatal de Sinaloa; 3 y 5 de la Ley de Salud del Estado de Sinaloa; 1, 2
y 7, fraccién XXl, 8, fraccién XVII del Reglamento Interior de la Secretaria de Salud de Sinaloa; 1, 8, fraccion |,
10, fraccién XXIII del Reglamento Interior de la Secretaria de Administracion y Finanzas; 1, 10 del Reglamento
Interior de la Secretaria General de Gobierno y; demas disposiciones legales aplicables, las partes celebran el
presente Convenio Especifico al tenor de las siguientes:

CLAUSULAS

PRIMERA.- OBJETO.- El presente Convenio Especifico y los Anexos 1, 2 y 3 que forman parte del mismo,
tienen por objeto transferir recursos presupuestales federales a “LA ENTIDAD” para coordinar su participacion
con el Ejecutivo Federal a través de “LA SECRETARIA”, en términos de los articulos 9, 13, 17 bis y 19 de la
Ley General de Salud, que permitan a “LA ENTIDAD” en el ejercicio fiscal 2012 en materia de proteccion
contra riesgos sanitarios, fortalecer la ejecucion y desarrollo del programa y proyectos federales de Proteccion
contra Riesgos Sanitarios, asi como el fortalecimiento de la Red Nacional de Laboratorios, en los plazos y
términos establecidos en los Anexos 1, 2 y 3, los cuales debidamente firmados por las instancias que celebran
el presente Convenio Especifico, forman parte integrante de su contexto, en los que se describen: la
aplicacion que se dara a tales recursos; el tiempo de ejecucion de los compromisos que sobre el particular
asume “LA ENTIDAD” y “LA SECRETARIA” y; los mecanismos para la evaluacién y control de su ejercicio.

Los recursos presupuestales que transfiere “LA SECRETARIA", a través de la Comision Federal para la
Proteccién contra Riesgos Sanitarios, se aplicaran a los conceptos hasta por los importes que a continuacion
se mencionan:

CONCEPTO FUENTE DE FINANCIAMIENTO IMPORTE
Fortalecimiento de la ejecucion $4,639,799.00
y desarrollo del Programa y (CUATRO MILLONES
Proyectos Federales de Ramo 12 Fondo de Aportaciones para los Servicios de|Sg|SCIENTOS TREINTA Y
Proteccion  contra  Riesgos Salud a la Comunidad NUEVE MIL SETECIENTOS
Sanitarios (Regulacion y NOVENTA Y NUEVE
Fomento Sanitarios) PESOS 00/100 M.N.)

$2,498,354.00

" - DOS MILLONES
Fortalecimiento de la Red Fondo de Aportaciones para los Servicios de (
Nacional de . CUATROCIENTOS
. . Ramo 12 |Salud ala Comunidad NOVENTA Y OCHO MIL
Laboratorios"(Laboratorio
Estatal de Salud Publica) TRESCIENTOS

CINCUENTA Y CUATRO
PESOS 00/100 M.N.)

$7,138,153.00

(SIETE MILLONES CIENTO
TREINTA Y OCHO MIL
CIENTO CINCUENTA Y
TOTAL TRES PESOS 00/100 M.N.)
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El importe que se transferird para la operacion de los conceptos que se refieren en el cuadro anterior se
precisa en el Anexo 1, el cual debidamente firmado por las instancias que celebran el presente Convenio
Especifico forma parte integrante de su contexto.

Con el objeto de asegurar la aplicacion y efectividad del presente Convenio Especifico, las partes se
sujetaran a lo establecido en sus Clausulas, sus correspondientes Anexos, asi como lo estipulado en
“EL ACUERDO MARCOQ"y, a las demas disposiciones juridicas aplicables.

SEGUNDA.- TRANSFERENCIA.- Para la realizacion de las acciones objeto del presente instrumento, el
Ejecutivo Federal a través de “LA SECRETARIA” transferird a “LA ENTIDAD” recursos presupuestarios
federales hasta por la cantidad de $4,639,799.00 (cuatro millones seiscientos treinta y nueve mil setecientos
noventa y nueve pesos 00/100 M.N.) con cargo a los recursos presupuestales de “LA SECRETARIA”, para
fortalecer la ejecucion y desarrollo del programa y proyectos federales de Proteccion contra Riesgos
Sanitarios; asi como la cantidad de $2,498,354.00 (dos millones cuatrocientos noventa y ocho mil trescientos
cincuenta y cuatro pesos 00/100 M.N.) con cargo a los recursos presupuestales de “LA SECRETARIA", para
el Fortalecimiento de la Red Nacional de Laboratorios, ambas cantidades de acuerdo con los plazos
y calendario que se precisan en el Anexo 2, el cual debidamente firmado por las instancias que celebran el
presente Convenio Especifico forma parte integrante de su contexto.

Los recursos a que se refiere el parrafo anterior, se radicaran a través de la Secretaria de Administracién
y Finanzas de “LA ENTIDAD?”, en la cuenta bancaria productiva especifica que ésta establezca para tal efecto,
en forma previa a la entrega de los recursos, en la instituciéon de crédito bancaria que la misma determine,
informando de ello a “LA SECRETARIA” a través de la Comision Federal para la Proteccién contra Riesgos
Sanitarios, con la finalidad de que los recursos transferidos y sus rendimientos financieros estén debidamente
identificados para efectos de comprobacién de su ejercicio y fiscalizacién. Una vez que sean radicados los
recursos presupuestales federales en la Secretaria de Administracion y Finanzas, ésta se obliga a ministrarlos
integramente, junto con los rendimientos financieros que se generen y dentro de los tres dias habiles
siguientes a la unidad ejecutora (definida en la Clausula Cuarta, fraccion Il de “EL ACUERDO MARCO"),
en la cuenta bancaria especifica productiva que previamente aperturard esta Ultima, con la finalidad de
identificar los recursos y sus rendimientos financieros, informando de ello a “LA SECRETARIA” a través de la
Comision Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios. Los recursos Federales que se transfieran en
los términos de este Convenio Especifico no pierden su caracter Federal, por lo que en su asignacién
y ejecucion deberan observarse las disposiciones juridicas federales aplicables a la consecucion del objeto
del presente instrumento. La no transferencia de los recursos en el plazo establecido se considerara
incumplimiento del presente convenio y podra ser causa de reintegro de los recursos con los rendimientos
financieros obtenidos a la Tesoreria de la Federacion.

Queda expresamente estipulado, que la transferencia presupuestal otorgada en el presente Convenio
Especifico no es susceptible de presupuestarse en los ejercicios fiscales siguientes, por lo que no implica el
compromiso de transferencias posteriores ni en ejercicios fiscales subsecuentes con cargo a la Federacién
para complementar la infraestructura y el equipamiento que pudiera derivar del objeto del presente
instrumento, ni de operacién inherentes a las infraestructuras y equipamiento, ni para cualquier otro gasto
administrativo o de operacion vinculado con el objeto del mismo.

“LA ENTIDAD” debera sujetarse a los siguientes parametros para asegurar la transparencia en la
aplicacion y comprobacion de los recursos federales transferidos:

PARAMETROS

“LA SECRETARIA" verificara, por conducto de la Comisién Federal para la Proteccion contra Riesgos
Sanitarios que los recursos presupuestales sefialados en la Clausula Segunda, sean destinados Unicamente
para la realizacion de los conceptos a que se refiere la Clausula Primera del presente instrumento, sin
perjuicio de las atribuciones que en la materia correspondan a otras instancias competentes del Ejecutivo
Federal y de acuerdo a los siguientes alcances:

a) La Comision Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios transferira los recursos
presupuestales asignados a “LA ENTIDAD” a efecto de que sean aplicados especificamente al
fortalecimiento de la ejecucién y desarrollo del programa y proyectos federales de Proteccién contra
Riesgos Sanitarios, asi como para fortalecer la Red Nacional de Laboratorios, citados en la Clausula
Primera del presente Convenio Especifico y conforme a lo estipulado en los Anexos 1, 2 y 3, que
forman parte integrante de su contexto, sin intervenir en el procedimiento de asignacion de los
contratos o de cualquier otro instrumento juridico que formalice “LA ENTIDAD” para cumplir con la
ejecucion de las actividades descritas en los Anexos del presente instrumento, o bien con el
programa fisico financiero de infraestructura, de equipamiento y, adquisiciéon de insumos, que
contribuyan o fortalezcan al desarrollo de las acciones de proteccién contra riesgos sanitarios,
que determine esta Ultima, sin interferir de forma alguna en el procedimiento constructivo
y mecanismo de supervision externo que defina “LA ENTIDAD” durante la aplicacion de los recursos
presupuestales destinados a su ejecucion y demas actividades que se realicen para el cumplimiento
de las condiciones técnicas, econémicas, de tiempo, de cantidad y de calidad contratadas a través
de “LA ENTIDAD".
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b) La Comisién Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios podra practicar visitas conforme a
lo acordado para este fin con “LA ENTIDAD”, a efecto de observar los avances en el desarrollo de las
actividades descritas en los Anexos del presente instrumento, o bien para verificar los avances
fisicos de la infraestructura y su equipamiento, solicitando a “LA ENTIDAD", la entrega del reporte
fotogréfico y escrito de los avances de la infraestructura y su equipamiento, asi como de la “relacion
de gastos”, que sustente y fundamente la aplicacion de los recursos citados en la Clausula Segunda
del presente instrumento.

Los documentos que integran la relacion de gastos, deberan reunir los requisitos que enuncian los
articulos 29 y 29-A del Cddigo Fiscal de la Federacion y, en su caso, “LA SECRETARIA” a través de
la Comisién Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios, solicitara la documentacion que
ampare la relacién de gastos antes mencionada.

c) La Comision Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios aplicara las medidas que procedan
de acuerdo con la normatividad aplicable e informara a la Direcciébn General de Programacion,
Organizacion y Presupuesto de “LA SECRETARIA” y ésta a la Secretaria de Hacienda y Crédito
Publico el caso o casos en que los recursos presupuestales permanezcan ociosos 0 no hayan sido
aplicados por “LA ENTIDAD” para los fines objeto del presente Convenio Especifico de conformidad
con el Anexo 1 del mismo, o bien, en contravencién a sus Clausulas, ocasionando como
consecuencia el reintegro y la suspension de la ministraciéon de recursos a “LA ENTIDAD”,
en términos de lo establecido en la Clausula Octava de “EL ACUERDO MARCO".

d) Los recursos presupuestales que se comprometen transferir mediante el presente instrumento,
estardn sujetos a la disponibilidad presupuestaria y a las autorizaciones correspondientes, de
acuerdo con las disposiciones juridicas aplicables y de acuerdo con el calendario que para tal efecto
se establezca.

TERCERA.- OBJETIVOS E INDICADORES DEL DESEMPENO Y SUS METAS.- Los recursos
presupuestales que transfiere el Ejecutivo Federal a que se refiere la Clausula Segunda del presente
Convenio Especifico, se aplicaran a los conceptos a que se refiere la Clausula Primera del mismo, los cuales
tendran los ambitos de riesgo, proyectos, objetivos, lineas estratégicas, actividades, indicadores y metas que
se mencionan en el Anexo 3, el cual debidamente firmado por las instancias que celebran el presente
Convenio Especifico forma parte integrante de su contexto.

CUARTA.- APLICACION.- Los recursos presupuestarios federales que transfiere el Ejecutivo Federal a
que alude la Clausula Segunda de este instrumento, se destinaran en forma exclusiva para fortalecer la
ejecucion y desarrollo del programa y proyectos federales de Proteccion contra Riesgos Sanitarios, asi como
para el fortalecimiento de la Red Nacional de Laboratorios, mismos que se encuentran descritos en el Anexo 3
del presente Convenio.

Dichos recursos no podran traspasarse a otros conceptos de gasto y se registraran conforme a su
naturaleza, como gasto corriente o gasto de capital.

Los recursos presupuestarios federales que se transfieren, una vez devengados y conforme avance el
ejercicio, deberan ser registrados por “LA ENTIDAD” en su contabilidad de acuerdo con las disposiciones
juridicas aplicables y se rendiran en su Cuenta Publica, sin que por ello pierdan su caracter federal.

Los rendimientos financieros que generen los recursos a que se refiere la Clausula Segunda de este
Convenio Especifico, deberan destinarse a los conceptos previstos en la Clausula Primera.

QUINTA.- GASTOS ADMINISTRATIVOS.- Los gastos administrativos quedan a cargo de “LA ENTIDAD”.

SEXTA.- OBLIGACIONES DE “LA ENTIDAD”.- “LA ENTIDAD”, adicionalmente a los compromisos
establecidos en “EL ACUERDO MARCO?”, se obliga a:

. Aplicar los recursos a que se refiere la Clausula Segunda de este instrumento en los conceptos
establecidos en la Clausula Primera del mismo, los ambitos de riesgo, proyectos, objetivos, lineas
estratégicas, actividades, indicadores, metas y calendarizacion previstos en la Clausula Tercera y en
los Anexos 2 y 3, respectivamente, de este instrumento, por lo que se hace responsable del uso,
aplicacion y destino de los citados recursos.

Il.  Entregar trimestralmente, por conducto de la unidad ejecutora (definida en la Clausula Cuarta,
fraccion Ill de “EL ACUERDO MARCO") a “LA SECRETARIA”, a través de la Comision Federal para
la Proteccion contra Riesgos Sanitarios, la relacion detallada sobre las erogaciones del gasto.
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VI.

VILI.

VIII.

XI.

XIl.

Registrar en su contabilidad los recursos presupuestarios federales que reciba, de acuerdo con los
principios de contabilidad gubernamental y aquella informacion relativa a la rendicién de informes
sobre las finanzas publicas y la Cuenta Publica local ante su Congreso. Asimismo, se compromete a
mantener bajo su custodia, a través de la unidad ejecutora la documentacién comprobatoria original
de los recursos presupuestarios federales erogados, hasta en tanto la misma le sea requerida por
“LA SECRETARIA" a través de la Comision Federal para la Proteccidon contra Riesgos Sanitarios vy,
en su caso, por la Secretaria de Hacienda y Crédito Publico y/o los 6rganos fiscalizadores
competentes de la Secretaria de la Funcion Publica, asi como la informacion adicional que estas
Ultimas le requieran.

La documentacion comprobatoria del gasto de los recursos federales objeto de este Convenio
Especifico, deberd cumplir con los requisitos fiscales establecidos en las disposiciones federales
aplicables, como son los articulos 29 y 29-A del Codigo Fiscal de la Federacion, deberan expedirse a
nombre de “LA ENTIDAD”, estableciendo entre otros: domicilio, Registro Federal de Contribuyentes
y conceptos de pago.

Ministrar los recursos presupuestarios federales a que se refiere el presente instrumento, a la unidad
ejecutora, en un plazo no mayor a 3 dias habiles, a efecto que estén en condiciones de iniciar las
acciones para dar cumplimiento al objeto que hace referencia la Clausula Primera de este Convenio
Especifico, contados a partir de la transferencia que “LA SECRETARIA” haga de los recursos
conforme a la calendarizacién estipulada en el Anexo 2 del presente instrumento.

Para los efectos del parrafo anterior, la unidad ejecutora debera, previamente aperturar una cuenta
bancaria especifica productiva, con la finalidad de identificar los recursos y sus rendimientos
financieros, informando de ello a “LA SECRETARIA” a través de la Comision Federal para la
Proteccion contra Riesgos Sanitarios.

Los recursos presupuestales federales transferidos, que después de radicados en la Secretaria de
Administracién y Finanzas de “LA ENTIDAD”, no hayan sido ministrados a la unidad ejecutora, o que
una vez ministrados a esta Ultima no sean ejercidos en los términos de este Convenio, se procedera
a su reintegro, con los rendimientos financieros obtenidos, al Erario Federal (Tesoreria de la
Federacion) dentro de los quince dias naturales siguientes en que lo requiera “LA SECRETARIA”.

Informar, a “LA SECRETARIA” a través de la Comision Federal para la Proteccion contra Riesgos
Sanitarios, mediante la unidad ejecutora, a los 10 dias habiles siguientes a la terminacion del
trimestre de que se trate, sobre el ejercicio, destino y los resultados obtenidos de los recursos
presupuestales federales, conforme a la calendarizacion establecida en los Anexos 2 y 3, asi como
de forma pormenorizada sobre el avance financiero de los proyectos previstos en este instrumento.

Reportar y dar seguimiento trimestralmente, a través del Director de Normatividad y Regulacion
Sanitaria, sobre el avance en el cumplimiento de los ambitos de riesgo, proyectos, objetivos, lineas
estratégicas, actividades, indicadores y metas, previstos en el Anexo 3 y en la Clausula Tercera de
este Convenio Especifico, y en su caso, los resultados de las actividades especificas que lleve a
cabo de conformidad con este instrumento.

Informar, trimestralmente a “LA SECRETARIA” a través de la Comision Federal para la Proteccion
contra Riesgos Sanitarios, sobre el avance de las acciones respectivas y, en su caso, la diferencia
entre el monto de los recursos transferidos y aquellos erogados, asi como los resultados de las
evaluaciones que se hayan realizado.

Mantener actualizados los avances en el ejercicio de los resultados de los recursos transferidos, asi
como evaluar los resultados que se obtengan con los mismos.

Facilitar, por conducto de la unidad ejecutora (definida en la Clausula Cuarta, fraccion Il de
“EL ACUERDO MARCQ"), la informacion que “LA SECRETARIA” a través de la Comisién Federal
para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios, le solicite en las visitas que esta Ultima optara por
realizar, para la comprobacién de los avances en el desarrollo de las actividades descritas en el
Anexo 3 del presente instrumento, o bien para verificar los avances fisicos de la infraestructura y su
equipamiento, la entrega del reporte fotografico y escrito de los avances de la infraestructura
y su equipamiento, asi como de la “relacion de gastos”, que sustente y fundamente la aplicacion de
los recursos citados en la Clausula Segunda del presente instrumento.

Con base en el seguimiento de los resultados de las evaluaciones realizadas, establecer medidas de
mejora continua para el cumplimiento de los objetivos para los que se destinen los recursos
transferidos.

Informar sobre la suscripcion de este Convenio, al 6rgano técnico de fiscalizacion de su legislatura
local.

Los recursos humanos que requiera para la ejecucion del objeto del presente instrumento, quedaran
bajo su absoluta responsabilidad juridica y administrativa, y no existird relacion laboral alguna entre
éstos y “LA SECRETARIA”, por lo que en ningln caso se entenderan como patrones sustitutos
o solidarios.
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SEPTIMA.- OBLIGACIONES DEL EJECUTIVO FEDERAL POR CONDUCTO DE “LA SECRETARIA".-
“LA SECRETARIA”, a través de la Comision Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios se obliga a:

VI.

VILI.

VIII.

XI.

XIl.

XII.

Transferir los recursos presupuestarios federales a que se refiere la Clausula Segunda, parrafo
primero, del presente Convenio Especifico de acuerdo con los plazos y calendario establecidos que
se precisan en el Anexo 2 de este instrumento.

Verificar que los recursos presupuestales que en virtud de este instrumento se transfieran, sean
aplicados Unicamente para la realizacion del objeto al que son destinados, sin perjuicio de las
atribuciones que en la materia correspondan a otras instancias competentes del Ejecutivo Federal.

Abstenerse de intervenir en el procedimiento de asignacion de los contratos, convenios o de
cualquier otro instrumento juridico que formalice “LA ENTIDAD” para cumplir con el objeto para el
cual son destinados los recursos presupuestales federales transferidos.

Solicitar a la unidad ejecutora (definida en la Clausula Cuarta, fraccion Ill de “EL ACUERDO
MARCQ") de “LA ENTIDAD", la entrega de la “relacion de gastos”, que sustenten y fundamenten,
el ejercicio, destino y la aplicacion de los recursos federales transferidos a “LA ENTIDAD”, conforme
a las atribuciones que la Ley General de Salud, el Reglamento Interior de la Secretaria de Salud,
el Reglamento de la Comision Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios y demas
disposiciones legales aplicables le confieren, bajo la opcién de practicar visitas a la unidad ejecutora
a efecto de dar seguimiento a la adecuada aplicacion de los recursos.

La documentacion comprobatoria del gasto de los recursos federales que se transfieren, debera
cumplir con los requisitos fiscales que sefiala la normatividad vigente, misma que debera expedirse a
nombre de “LA ENTIDAD", estableciendo domicilio, Registro Federal de Contribuyentes, conceptos
de pago.

Aplicar las medidas que procedan de acuerdo con la normatividad aplicable e informar a la Camara
de Diputados del Honorable Congreso de la Unién, por conducto de la Comision de Presupuesto y
Cuenta Publica, a la Secretaria de Hacienda y Crédito Publico, a la Secretaria de la Funcién Publica
Federales, a la Auditoria Superior de la Federacion y a la Unidad de Transparencia y Rendicion de
Cuentas o equivalente de “LA ENTIDAD", cuando “LA ENTIDAD" no envie a “LA SECRETARIA” la
informacién referida en la fracciones I, V, VI, VIl y X de la Clausula Sexta del presente instrumento,
asi como el caso 0 casos en que los recursos presupuestales permanezcan 0ciosos 0 que no hayan
sido aplicados por “LA ENTIDAD” para los fines que en este instrumento se determinan, ocasionando
como consecuencia el reintegro y la suspension de la ministracion de recursos a “LA ENTIDAD”,
en términos de lo establecido en la Clausula Octava de “EL ACUERDO MARCO".

Informar en la Cuenta de la Hacienda Publica Federal y en los demas informes que sean requeridos,
sobre la aplicacion de los recursos transferidos con motivo del presente Convenio Especifico.

Dar seguimiento trimestralmente, en coordinaciéon con “LA ENTIDAD”, sobre el avance en el
cumplimiento de la realizacion de las acciones objeto del presente instrumento.

El control, vigilancia, seguimiento y evaluacion de los recursos presupuestarios que en virtud de este
instrumento seran transferidos, correspondera a “LA SECRETARIA”, a la Secretaria de Hacienda y
Crédito Publico, a la Secretaria de la Funcion Publica y, a la Auditoria Superior de la Federacion, sin
perjuicio de las acciones de vigilancia, control y evaluacién que, en coordinacién con la Secretaria de
la Funcion Publica, realice la Unidad de Transparencia y Rendicién de Cuentas de “LA ENTIDAD".

Establecer medidas de mejora continua para el cumplimiento de los objetivos para los que se
destinen los recursos financieros transferidos, con base en el seguimiento de los resultados de las
evaluaciones realizadas.

Informar sobre la suscripcién de este Convenio, a la Auditoria Superior de la Federacion.

Publicar en el Diario Oficial de la Federacién, dentro de los quince dias habiles posteriores a su
formalizacion, el presente instrumento.

Difundir en su pagina de Internet los conceptos financiados con los recursos que seran transferidos
mediante el presente instrumento, incluyendo los avances y resultados fisicos y financieros, en los
términos de las disposiciones aplicables.

Los recursos humanos que requiera para la ejecucion del objeto del presente instrumento, quedaran
bajo su absoluta responsabilidad juridica y administrativa, y no existird relacion laboral alguna entre
éstos y “LA ENTIDAD", por lo que en ningin caso se entenderdn como patrones sustitutos
o solidarios.
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OCTAVA.- ACCIONES DE VIGILANCIA, INSPECCION, CONTROL Y EVALUACION.- “LA ENTIDAD”
conviene que para la eficaz vigilancia, inspeccion, control y evaluacién en el avance de los proyectos
estipulados en el presente instrumento, entregara a “LA SECRETARIA”, por conducto de la Comision Federal
para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios, la documentacion de fiscalizacion de los recursos
presupuestales federales transferidos en el presente convenio, que se genere en la Unidad de Transparencia
y Rendicion de Cuentas y en el 6rgano de fiscalizacion de la legislatura de “LA ENTIDAD”, segun las
disposiciones legales aplicables.

NOVENA.- RECURSOS FEDERALES NO DEVENGADOS.- Las partes convienen que los recursos no
ejercidos, remanentes o saldos disponibles de los recursos presupuestarios federales en las cuentas
bancarias productivas especificas a que se refiere la Clausula Segunda de este Convenio, incluyendo los
rendimientos financieros generados, que no se encuentren devengados al 31 de diciembre de 2012, se
reintegraran a la Tesoreria de la Federacion en los primeros quince dias naturales siguientes al cierre del
ejercicio fiscal referido en el objeto del presente instrumento, conforme a las disposiciones aplicables.

DECIMA.- VIGENCIA.- El presente Convenio comenzara a surtir sus efectos a partir de la fecha de su
suscripcion y se mantendra en vigor hasta el 31 de diciembre de 2012, debiéndose publicar en el Diario Oficial
de la Federacién y en el érgano de difusion oficial de “LA ENTIDAD".

DECIMA PRIMERA.- MODIFICACIONES AL CONVENIO ESPECIFICO.- Las partes acuerdan que el
presente Convenio Especifico podrd modificarse de comin acuerdo por escrito durante su vigencia, sin alterar
su estructura y en estricto apego a las disposiciones juridicas aplicables. Las modificaciones al Convenio
Especifico obligaran a sus signatarios a partir de la fecha de su firma y deberan publicarse en el Diario Oficial
de la Federacién y en el Periédico Oficial “El Estado de Sinaloa”.

En caso de contingencias para la realizacién del objeto previsto en este instrumento, ambas partes
acuerdan tomar las medidas o mecanismos que permitan afrontar dichas contingencias. En todo caso, las
medidas y mecanismos acordados seran formalizados mediante la suscripcion del convenio modificatorio
correspondiente.

DECIMA SEGUNDA.- CAUSAS DE TERMINACION.- El presente Convenio Especifico podra darse por
terminado cuando se presente alguna de las siguientes causas:

. Por estar satisfecho el objeto para el que fue celebrado.
Il.  Por acuerdo de las partes.
Ill.  Por caso fortuito o fuerza mayor.

IV. Por no existir la disponibilidad presupuestal para hacer frente a los compromisos que adquiere
“LA SECRETARIA”.

DECIMA TERCERA.- CAUSAS DE RESCISION.- El presente Convenio Especifico podra rescindirse por
las siguientes causas:

. Cuando se determine que los recursos presupuestarios federales permanecen ociosos, o bien, sean
utilizados con fines distintos a los previstos en el presente instrumento, o

Il.  Por el incumplimiento de las obligaciones contraidas en el mismo.

Casos en los cuales se procedera en términos de lo establecido en la Clausula Octava de “EL ACUERDO
MARCO".

DECIMA CUARTA.- CLAUSULAS QUE SE TIENEN POR REPRODUCIDAS.- Dado que el presente
Convenio Especifico deriva de “EL ACUERDO MARCOQO”, a que se hace referencia en el apartado de
Antecedentes de este instrumento, las Clausulas que le sean aplicables atendiendo al tipo de recurso,
establecidas en “EL ACUERDO MARCO?” se tienen por reproducidas para efectos de este instrumento como si
a la letra se insertasen, y seran aplicables en todo aquello que no esté expresamente establecido en el
presente documento.

Estando enteradas las partes del contenido y alcance legal del presente Convenio Especifico, constante
de 13 fojas, lo firman por quintuplicado, a los tres dias del mes de abril de dos mil doce.- Por la Secretaria:
el Comisionado Federal para la Proteccidon contra Riesgos Sanitarios, Mikel Andoni Arriola Pefialosa.-
Rubrica.- El Secretario General, José Rafael Fernandez de Lara y Olivares.- Rubrica.- Por la Entidad:
el Secretario de Salud, Ernesto Echeverria Aispuro.- Rubrica.- El Secretario de Administracion y Finanzas,
Armando Villarreal Ibarra.- Rabrica.- El Secretario General de Gobierno, Gerardo O. Vargas Landeros.-
Rubrica.- El Jefe de la Unidad de Transparencia y Rendicién de Cuentas, Juan Pablo Yamuni Robles.-
Rubrica.- El Director de Normatividad y Regulacién Sanitaria, Rafael Ramos Solano.- Rubrica.
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ANEXO 1

CONCEPTOS PARA LA APLICACION DE RECURSOS
RAMO 12: FONDO DE APORTACIONES PARA LOS SERVICIOS DE SALUD A LA COMUNIDAD 2012

ENTIDAD: SINALOA

Fortalecimiento de la ejecucion y desarrollo del Programa y Proyectos Federales de
Proteccion contra Riesgos Sanitarios (Regulacion y Fomento Sanitarios) y

CONCEPTO: o . . .
Fortalecimiento de la Red Nacional de Laboratorios (Laboratorio Estatal de
Salud Publica)
PROGRAMA: Proteccion contra Riesgos Sanitarios
CONVENIO CLAVE: COFEPRIS-CETR-SIN.-25/12
FORTALECIMIENTO
DE LA RED NACIONAL
PROTECCION CONTRA TOTAL
AMBITO DE RIESGO PROYECTO DE LABORATORIOS
RIESGOS SANITARIOS FASSC
(Laboratorio Estatal de
Salud Publica)
Calidad Microbiol6gica de Alimentos $1,539,799.00 $1,539,799.00
Rastros $250,000.00 $250,000.00
EXPOSICION A RIESGOS Zoonosis/Brucelosis $200,000.00 $200,000.00
SANITARIOS POR ALIMENTOS Moluscos Bivalvos/Marea Roja $350,000.00 $350,000.00
Uso llegal de Clembuterol $150,000.00 $150,000.00
PROMESA $150,000.00 $150,000.00
EXPOSICION A RIESGOS
SANITARIOS EN ESTABLECIMIENTOS | Muerte Materna $240,000.00 $240,000.00
DE ATENCION MEDICA
EXPOSICION A RIESGOS Tabaco $400,000.00 $400,000.00
SANITARIOS POR OTROS
PRODUCTOS Y SERVICIOS DE | progyctos Frontera $160,000.00 $160,000.00
CONSUMO, TABACO Y ALCOHOL
EXPOSICION A RIESGOS
Agua de Calidad Bacterioldgica $500,000.00 $500,000.00
AMBIENTALES
Uso de Plaguicidas $600,000.00 $600,000.00
EXPOSICION A RIESGOS
Plomo en Loza Vidriada
LABORALES
Mercurio $100,000.00 $100,000.00
Fortalecimiento de la Red Nacional
OTROS ACTIVIDADES de Laboratorios (Laboratorio Estatal $2,498,354.00 $2,498,354.00
de Salud Publica)
TOTAL $4,639,799.00 $2,498,354.00 $7,138,153.00

Por la Secretaria: el Comisionado Federal para la Proteccion contra Riesgos, Mikel Andoni Arriola
Pefialosa.- Rubrica.- El Secretario General, José Rafael Fernandez de Lara y Olivares.- Rubrica.- Por la
Entidad: el Secretario de Salud, Ernesto Echeverria Aispuro.- Ribrica.- El Secretario de Administracion y
Finanzas, Armando Villarreal Ibarra.- Rubrica.- El Secretario General de Gobierno, Gerardo O. Vargas
Landeros.- Rubrica.- El Jefe de la Unidad de Transparencia y Rendicién de Cuentas, Juan Pablo Yamuni
Robles.- Rubrica.- El Director de Normatividad y Regulacion Sanitaria, Rafael Ramos Solano.- Rubrica.



ENTIDAD:

CONCEPTO:

PROGRAMA:
CONVENIO CLAVE:

ANEXO 2

CALENDARIO PARA LA ENTREGA DE RECURSO
RAMO 12: FONDO DE APORTACIONES PARA LOS SERVICIOS DE SALUD A LA COMUNIDAD 2012

SINALOA

Fortalecimiento de la ejecucion y desarrollo del Programa y Proyectos Federales de Proteccion contra Riesgos Sanitarios (Regulacion y Fomento Sanitarios) y Fortalecimiento

de la Red Nacional de Laboratorios (Laboratorio Estatal de Salud Publica)
Proteccion contra Riesgos Sanitarios
COFEPRIS-CETR-SIN.-25/12

PROTECCION CONTRA RIESGOS SANITARIOS Y RED NACIONAL DE LABORATORIOS

AMBITO DE RIESGO PROYECTO MAR ABR MAY JUN JUL AGS SEP OCT NOV DIC TOTAL
Calidad Microbiolégica de Alimentos $1,539,799.00 $1,539,799.00
Rastros $250,000.00 $250,000.00
EXPOSICION A RIESGOS Zoonosis/Brucelosis $200,000.00 $200,000.00
SANITARIOS POR ALIMENTOS | \101y5cos Bivalvos/Marea Roja $350,000.00 $350,000.00
Uso llegal de Clembuterol $150,000.00 $150,000.00
PROMESA $150,000.00 $150,000.00
EXPOSICION A RIESGOS
SANITARIOS EN
ESTABLECIMIENTOS DE ATENCION Muerte Materna $240,000.00 $240,000.00
MEDICA
EXPOSICION A RIESGOS Tabaco $400,000.00 $400,000.00
SANITARIOS POR OTROS
PRODUCTOS Y SERVICIOS DE
CONSUMO, TABACO Y ALCOHOL Productos Frontera $160,000.00 $160,000.00
EXPOSICION A RIESGOS N L
AMBIENTALES Agua de Calidad Bacterioldgica $500,000.00 $500,000.00
Uso de Plaguicidas $600,000.00 $600,000.00
EXPOSICION A RIESGOS o
LABORALES Plomo en Loza Vidriada
Mercurio $100,000.00 $100,000.00
Fortalecimiento de la Red Nacional de
OTRAS ACTIVIDADES Laboratorios (Laboratorio Estatal de Salud $2,498,354.00 $2,498,354.00
Publica)

TOTAL $7,138,153.00

$7,138,153.00

Por la Secretaria: el Comisionado Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios, Mikel Andoni Arriola Pefialosa.- Rubrica.- El Secretario General, José
Rafael Fernandez de Lara y Olivares.- Rubrica.- Por la Entidad: el Secretario de Salud, Ernesto Echeverria Aispuro.- Rubrica.- El Secretario de Administracion y
Finanzas, Armando Villarreal Ibarra.- Rubrica.- El Secretario General de Gobierno, Gerardo O. Vargas Landeros.- Rubrica.- El Jefe de la Unidad de Transparencia

y Rendicion de Cuentas, Juan Pablo Yamuni Robles.- Rabrica.- El Director de Normatividad y Regulacion Sanitaria, Rafael Ramos Solano.- Rubrica.
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ANEXO 3

PROGRAMA, AMBITOS DE RIESGO, PROYECTOS, OBJETIVOS, LINEAS ESTRATEGICAS, ACTIVIDADES, INDICADORES Y METAS
RAMO 12: FONDO DE APORTACIONES PARA LOS SERVICIOS DE SALUD A LA COMUNIDAD 2012

ENTIDAD: SINALOA
. Fortalecimiento de la ejecucién y desarrollo del Programa y Proyectos Federales de Proteccion contra Riesgos Sanitarios (Regulaciéon y Fomento Sanitarios) y Fortalecimiento de la Red
CONCEPTO: X . : S
Nacional de Laboratorios (Laboratorio Estatal de Salud Publica)
PROGRAMA: Proteccion contra Riesgos Sanitarios
CONVENIO
COFEPRIS-CETR-SIN.-25/12
CLAVE:
Meta Programada Mensual
Ambito de Riesgo Proyecto Objetivo Objetivos Especificos | Linea Estratégica Actividad Especifica Nov Dic TOTAL
1. Evaluar la informacion del Diagnéstico estatal de
la situacion sanitaria de los alimentos (mediante el 1 2
indice del diagnéstico elaborado por la
COFEPRIS/COS)".
2. Difusién del Diagnoéstico estatal de la situacion
sanitaria de los alimentos a todas las jurisdicciones 1 2
Fortalecimiento del | sanitarias.
control y vigilancia
3. Muestras de Alimentos para andlisis
microbiolégico. & 45 1,048
4. Visitas para realizar la toma de muestras. 43 46 51 15 49 49 46 26 15 340
5. Visitas de verificacion de las buenas préacticas de
higiene y sanidad. 282 379 349 185 401 326 404 374 135 2,835
Fortalecer las acciones N L
Reduci los de control sanitario y 6. Actualizacién del padrén de establecimientos.
. gestion de los . .
Exposicién a Calidad fl::ﬂ?js i:a proyectos en materia 7. Elaborar prppqgsta de convenio de colaboracién
Riesgos Sanitarios | Microbiolégica consumpo de de alimentos conforme con la Asociacion Nacional de Productores y 1
por Alimentos de Alimentos alimentos a los criterios Distribuidores  de  Agua  Purificada ~ A.C

establecidos por la
COFEPRIS para su
ejecucion.

contaminados

Incremento en las
acciones y cultura
de prevencion
contra riesgos
sanitarios

(ANPDAPAC).

8. Elaborar censo de embotelladoras de agua de
consumo humano identificando los puntos de venta
con los datos generales.

9. Actualizar dos veces al afio el censo de
embotelladoras de agua de consumo humano
identificando los puntos de venta con los datos
generales.

10. Llevar a cabo la gestién correspondiente para
que el lider estatal asista a la Reunién Nacional del
Proyecto.

11. Impresion de materiales para comunicacion de
riesgos.

12. Elaboracién de articulos promocionales para
comunicacion de riesgos.

* Comision Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios/Comision de Operacién Sanitaria
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Meta Programada Mensual

Ambito de Riesgo

Proyecto

Objetivo

Objetivos Especificos

Linea Estratégica

Actividad Especifica

Exposicion a
Riesgos Sanitarios
por Alimentos

Rastros

Reducir los
riesgos a la
salud por
consumo de
alimentos
contaminados

Fortalecer las acciones
de control sanitario y
gestion de los
proyectos en materia
de alimentos conforme
a los criterios
establecidos por la
COFEPRIS para su
ejecucion.

Fortalecimiento del
control y vigilancia

13. Seguimiento de las actividades programadas
en los establecimientos incluidos en el proyecto
estatal.

Incremento en las
acciones y cultura
de prevencion
contra riesgos
sanitarios

14. Acciones de capacitacion Estatal a Médicos
Veterinarios Zootecnistas, Operarios, Verificadores
y Dictaminadores.

15. Llevar a cabo la gestiéon correspondiente para
que el lider estatal asista a la Reunién Nacional del
Proyecto.

16. Llevar a cabo la gestién correspondiente para
que el lider estatal asista a las capacitaciones que
se realicen en COFEPRIS.

17. Impresién de materiales para comunicacion de
riesgos.

18. Elaboracién de articulos promocionales para
comunicacion de riesgos.

Coordinacién entre
o6rdenes de
gobierno

19. Realizacién de actividades con presidentes
municipales y/o gobernadores para que se gestione
la propuesta de mejora de rastros y mataderos.

Meta Programada Mensual

Ambito de Riesgo

Proyecto

Objetivo

Objetivos Especificos

Linea Estratégica

Actividad Especifica

Exposicién a
Riesgos Sanitarios
por Alimentos

Zoonosis /
Brucelosis

Reducir los
riesgos a la
salud por
consumo de
alimentos
contaminados

Fortalecer las acciones
de control sanitario y
gestion de los
proyectos en materia
de alimentos conforme
a los criterios
establecidos por la
COFEPRIS para su
ejecucion.

Incremento en las
acciones y cultura
de prevencion
contra riesgos
sanitarios

20. Elaborar el censo de elaboradores de queso a
pequefia y mediana escala.

21. Actualizar el censo de elaboradores de queso a
pequefia y mediana escala.

22. Realizar talleres de capacitacién sobre
pasteurizacion lenta y buenas practicas de
produccion en la elaboracion de queso de pequefia
y mediana escala.

23. Llevar a cabo la gestion correspondiente para
que el lider estatal asista a la Reunién Nacional del
Proyecto.

24. Asistir a reuniones con asociaciones 0
comunidades productoras de quesos a baja escala,
a fin de promover la capacitacion sobre buenas
practicas de produccion, pasteurizacion lenta e
impulsar el etiquetado de sus productos.

25. Impresion de materiales para comunicacién de
riesgos.

26. Elaboracién de articulos promocionales para
comunicacion de riesgos.

Coordinacién entre
o6rdenes de
gobierno

27. Realizar reuniones de seguimiento con el
sector  publico (SAGARPAISENASICA)2 para
desarrollar  las  actividades del  proyecto
Zoonosis/Brucelosis (censo de elaboradores de
queso, vacunacion de hatos ganaderos de caprinos
y bovinos y otras actividades que considere
pertinente el &rea de proteccién contra riesgos
sanitarios de la Entidad Federativa).

2 Secretaria de Agricultura, Ganaderia, Desarrollo Rural, Pesca y Alimentacién/Servicio Nacional de Sanidad, Inocuidad y Calidad Agroalimentaria
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Meta Programada Mensual

Ambito de Riesgo

Proyecto

Objetivo

Objetivos Especificos

Linea Estratégica

Actividad Especifica

Exposicién a
Riesgos Sanitarios
por Alimentos

Moluscos
Bivalvos /
Marea Roja

Reducir los
riesgos a la
salud por
consumo de
alimentos
contaminados

Fortalecer las acciones
de control sanitario y
gestion de los
proyectos en materia
de alimentos conforme
a los criterios
establecidos por la
COFEPRIS para su
ejecucion.

Fortalecimiento del
control y vigilancia

28. Realizar recorridos terrestre y acuatico para
revisar fuentes de contaminacién y caracteristicas
de las areas de cosecha para establecer puntos
de muestreo de agua y producto (listado
y ubicacién de puntos a muestrear).

29. Andlisis de muestras de agua (Coliformes
fecales NMP/100 ml, incluye gastos de toma y
envio de muestras).

10

17

Jun

10

Jul Ags Sept

17 10 17

Oct

10

Nov

17

Dic

10

TOTAL

118

30. Determinacion de datos fisicoquimicos durante
la toma de muestra de agua (Salinidad,
Temperatura del agua, PH y Oxigeno disuelto).

10

17

10

17 10 17

10

17

10

118

31. Anélisis de muestras de producto (E. coli
NMP/100g, Salmonella sp 25g, Vibrio cholerae 50 g
y Vibrio parahaemolyticus NMP/g).

13

32. Determinacion de datos fisicoquimicos durante
la toma de muestra de producto (Salinidad,
Temperatura del agua, PH y Oxigeno disuelto).

33. Andlisis fisicoquimico de Metales pesados en
producto (Plomo mg/Kg, Cadmio mg/Kg y Mercurio
mg/Kg).

34. Andlisis fisicoquimico de
(Ausencia/Presencia) en producto.

Plaguicidas

35. Realizar monitoreo de fitoplancton en agua de
mar.

13

72

36. Realizar monitoreo de producto.

37. Realizar andlisis de biotoxinas marinas
(saxitoxina, acido démico, &cido okadaico y
brevetoxina).

Incremento en las
acciones y cultura
de prevencion
contra riesgos
sanitarios

38. Llevar a cabo la gestién correspondiente para
que el lider estatal asista a las Reunién Nacional
de los Proyectos de Moluscos Bivalvos y Marea
Roja, respectivamente.
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Meta Programada Mensual

Oct

Ambito de Riesgo Proyecto Objetivo Objetivos Especificos | Linea Estratégica Actividad Especifica
39. Evaluar la informacién del Diagnéstico estatal
de la situacion sanitaria de los alimentos para
Clembuterol (mediante el indice del diagnéstico
elaborado por la COFEPRIS/COS?).
Fortalecimiento del
control y vigilancia 40. Muestras de Clembuterol en Rastros.
Fortalecer las acciones 41. Muestras de Clembuterol en Mataderos.
Reducir los de Comtlff?' sgmiltario y 42. Muestras de Clembuterol en Puntos de Venta.
: gestion de los —
Exposicién a Uso llegal de "'::E&S i:a proyectos en materia 43. Visitas para la toma de muestras.
Riesgos Sanitarios Clembgterol consum’:) de | de alimentos conforme 44. Elaborar el censo de carnicerias y el nombre
por Alimentos alimentos a los criterios de sus proveedores (apegados al documento rector

contaminados

establecidos por la
COFEPRIS para su
ejecucion.

Incremento en las
acciones y cultura
de prevencion
contra riesgos
sanitarios

de acciones de fomento sanitario).

45, Llevar a cabo la gestion correspondiente para
que el lider estatal asista a la Reunién Nacional del
Proyecto.

46. Otorgar el distintivo "Carniceria Segura” a las
carnicerias que so6lo comercialicen carne de los
proveedores confiables definidos por SAGARPA-
SENASICA.*

3 Comisién Federal para la Proteccién contra Riesgos Sanitarios/Comision de Operacién Sanitaria
“ Secretaria de Agricultura, Ganaderia, Desarrollo Rural, Pesca y Alimentacién / Servicio Nacional de Sanidad, Inocuidad y Calidad Agroalimentaria

Meta Programada Mensual

Ambito de Riesgo Proyecto Objetivo

Objetivos Especificos

Linea Estratégica

Actividad Especifica

Fomentar a
través del
marco no
regulatorio

estilos de vida 'y
alimentacion
saludable,
mediante la
oferta de
Exposicion a PROMESA alimentos
Riesgos Sanitarios (Programa equilibrados en

por Alimentos México Sano) | establecimientos
ubicados en
entidades
federativas con
problemética de

sobrepeso y

obesidad en
poblacién

econémicamente
productiva.

Contribuir a disminuir el
sobrepeso y la
obesidad en la

poblacién, fomentando

cambios en habitos de
alimentacién y en la
actividad fisica.

Incremento en las
acciones y cultura
de prevencion
contra riesgos
sanitarios

47. Participar en reuniones con universidades
publicas y privadas para la implementaciéon del
proyecto en restaurantes y comedores industriales.

48. Elaboracién de convenio de concertacion de
acciones para consensuar los  términos
de implementacién del PROMESA con la Camara
Nacional de la Industria de Restaurantes y
Alimentos Condimentados y/o Restaurantes no
afiliados y/o Asociacién de hoteles y moteles y/o
empresas con comedor industrial.

49. Elaborar el censo de restaurantes y comedores
industriales.

50. Actualizar el censo de restaurantes y
comedores industriales.

51. Enviar evidencia documental para integrar
memorias gréficas (fotos, articulos periodisticos,
comunicados de prensa, etc.) a la Comisién de
Fomento Sanitario.

52. Reproducir los materiales de difusion
elaborados por COFEPRIS/CFS®: Distintivo para
accesos principales en restaurantes que hayan
implementado el PROMESA, salero virtual, manta,
manteleta, centro de mesa y tarjeta postal.

53. Realizar campafias de difusion a través de
medios masivos de comunicacién para posicionar
el proyecto.

54. Llevar a cabo la gestién correspondiente para
que el lider estatal asista a la Reunién Nacional del
Proyecto.

® Comision Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios/Comisién de Fomento Sanitario

Oct
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Meta Programada Mensual

Ambito de Riesgo

Proyecto

Objetivo

Objetivos Especificos

Linea Estratégica

Actividad Especifica Abr Jul Oct Nov Dic TOTAL

May

Ags Sept

Exposicién a
Riesgos en
Establecimientos de
Atencién Médica

Muerte Materna

Coadyuvar en la
disminucién de
la incidencia de
Muertes
Maternas en
periodo
perinatal en la
Republica
Mexicana,
especialmente
en las regiones
con mayor
incidencia,
mediante un
programa de
verificacion y
supervision a
aquellos
establecimientos
que
proporcionan
atencion
obstétrica

Fortalecer las acciones
de control sanitario y
gestion del proyecto de
Muerte Materna
conforme a los criterios
establecidos por la
COFEPRIS para su
ejecucion.

Fortalecimiento del
control y vigilancia

los
por

55. Realizar visitas de verificacion a
establecimientos de atencion médica
ocurrencia de muerte materna.

56. Realizar visitas de verificacion a
establecimientos de atencién médica de referencia
y primer contacto en la misma proporcion.

57. Realizar dictamen de las Actas de Verificacion
Sanitaria de los establecimientos donde ocurrié
muerte materna.

58. Realizar notificacion a los establecimientos
donde ocurrié muerte materna.

Incremento en las
acciones y cultura
de prevencion
contra riesgos
sanitarios

59. Llevar a cabo la gestién correspondiente para
que el lider estatal asista a la Reunién Nacional del
Proyecto.

60. Replicar la capacitacion a todas las

jurisdicciones sanitarias.

61. Impresion de materiales para comunicacién de
riesgos.

62. Elaboracién de articulos promocionales para
comunicacion de riesgos.

63. Platicas de fomento sanitario en las diferentes
instituciones del Sector Salud de su entidad.
Instituciones  consideradas  (SALUD,  IMSS,
ISSSTE, SEDENA, SEMAR, PEMEX)®

64. Elaborar un programa de trabajo con el area de
ensefianza a nivel estatal y su Comisién Estatal
de Arbitraje Médico, con el objeto de garantizar de
manera conjunta con los servicios de salud del
primer 'y segundo nivel de atencién, la
infraestructura y atencién médica de calidad.

65. Suscribir convenios de concertacion de
acciones con Asociaciones de Hospitales en su
entidad y Alianza Médica Estatal, con el objeto de
garantizar la infraestructura y atencién médica
de calidad.

® Secretaria de Salud, Instituto Mexicano del Seguro Social, Instituto de Seguridad y Servicios Sociales de los Trabajadores del Estado, Secretaria de la Defensa Nacional, Secretaria de Marina y Petréleos Mexicanos.
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Meta Programada Mensual

May Jun Jul

Ags Sept

Ambito de Riesgo Proyecto Objetivo Objetivos Especificos | Linea Estratégica Actividad Especifica Mar Abr
66. Actualizar el padrén de establecimientos.
Que los 67. Realizar Visitas de Verificacion.
establecimientos Fortalecimiento del
cumplan con la control y vigilancia
Normatividad 68. Dictaminar Actas de Verificacion.
69. Emitir la resolucién administrativa.
70. Participar en reuniones con el sector privado
(CANIRAC’, Asociacion de Hoteles y Moteles,
Asociacién de Bares y Discotecas, Universidades
privadas, entre otros) con el objetivo de presentar
el proyecto y promover ambientes 100% libres de
Humo de Tabaco.
Reducir la
Exposicién a exposicién al
Rle';srgoodsu;;fgso;ms pgggg;? I:si 71. Suscribir convenios de concertacion de
S Tabaco . acciones con el sector privado (CANIRAC* y/o
servicios de como el Asociacion de Hotel Moteles y/o Asociacion d
consumo, tabaco y consumo de | ) \ sociacion de Hoteles y Moteles y/o Asociacion de
alcohol productos de ncremento en las | Bares y Discotecas y/o Un!v_ermdades privadas,
tabaco acciones y cultura | etc.) para desarrollar las actividades del proyecto

Oct

Nov

Dic

TOTAL

Reducir el Consumo de
Productos de Tabaco

de prevencion
contra riesgos
sanitarios

("Ambientes 100% libres de humo de tabaco,
distribucién de materiales de difusion, etc.).

72. Impresion de materiales de difusion:
calcomania, manteleta, historieta, cartel
flecha, guias, decélogo y sefialética.

(C6émo minimo 3 materiales)

73. Llevar a cabo la gestién correspondiente para
que el lider estatal asista a la Reunién Nacional del
Proyecto.

Coordinacién entre
o6rdenes de
gobierno

74. Suscribir convenios de coordinacion de
acciones con el sector publico para desarrollar las
actividades del proyecto (promover ambientes
100% libres de Humo de Tabaco, distribuciéon de
materiales de difusion, entre otros).

"camara Nacional de la Industria de Restaurantes y Alimentos Condimentados.
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Meta Programada Mensual
Ambito de Riesgo Proyecto Objetivo Objetivos Especificos | Linea Estratégica Actividad Especifica Mar Abr May Jun Jul Ags Sept Oct Nov Dic TOTAL
Identificar la publicidad E’eg'i'r;’r'%?/e g‘r‘éﬁ;eR:%?gy:t‘f)”c'a de publicidad 5 5 5 5 5 5 5 5 5 45
local fuera del marco Fortalecimiento del ' ! o
juridico vigente P ——
(priorizando productos conroly viglancia 76. Realizar visitas de verificacién solicitadas por
para bajar de peso). CdFEPRIS P 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100% 100%
77. Realizar acciones de vinculacién con camaras y
asociaciones con el objeto de disminuir la P
Exposicién a comercializacién y publicidad de los productos
Riesgos por otros Eliminar los ifundir inf " frontera o milagro en los medios locales.
productos y Productos productos Difundir |ndormat:|on
servicios de Frontera frontera del entre pl_'OI_ ucéores,
consumo, tabaco y mercado comercializadores, 78. Impresién de Carteles. 1
alcohol agencias de publicidad | Incremento en las
y anunciantes sobre la | acciones y cultura
2‘;,?;2‘;'%2%?@’3%’;2 gsn‘::z\f'ieensggz 79. Realizar acciones de vinculaciéon con medios de
y servicios que son sanitarios comunicacién con el objeto de disminuir la P
proclives a comercializacion y publicidad de los productos
comercializarse como frontera o milagro, en los medios locales.
productos frontera.
80. Llevar a cabo la gestién correspondiente para
que el lider estatal asista a la Reunién Nacional del 1
Proyecto.
Meta Programada Mensual
Ambito de Riesgo Proyecto Objetivo Objetivos Especificos | Linea Estratégica Actividad Especifica Mar Abr May Jun Jul Ags Sept Oct Nov Dic TOTAL
81. Determinaciones de cloro residual en
localidades con sistema formal de abastecimiento
de agua y mayores o iguales a 2500 habitantes.
Fortalecimiento del
Lo control y vigilancia
C°'?‘,”b;"'f‘ la ud 82. Muestras para andlisis microbiolégico, en
proteccion € la sau tomas domiciliarias con concentraciones de cloro
de la poblacion contra residual < a 0.5 mg/L
Reducir los riesgos de origen : ’
Eposciona | Aguade | resiala | bacetanoon el aa
Riesgos Sanitarios Calidad P P: y cor 83. Asistir a reunion (taller) regional de seguimiento
o . . consumo de humano, mediante la y
Ambientales Bacterioldgica agua vigilancia de la del proyecto de acuerdo a lo establecido por la
contaminada desinfeccion del agua Comisién de Evaluacién y Manejo de Riesgos.
Incremento en las

que se distribuye en los
sistemas formales de
abastecimiento.

acciones y cultura
de prevencion
contra riesgos
sanitarios

84. Impresion de materiales para comunicacion de
riesgos.

85. Elaboracién de articulos promocionales para
comunicacion de riesgos.
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Meta Programada Mensual

Ambito de Riesgo

Proyecto

Objetivo

Objetivos Especificos

Linea Estratégica

Actividad Especifica

Exposicion a
Riesgos Sanitarios
Laborales

Uso de
Plaguicidas

Reducir la
poblacién
expuesta a
riesgos por
plaguicidas

Disminuir los riesgos
sanitarios derivados de
la exposicién a
plaguicidas en
jornaleros agricolas a
través de la
capacitacion sobre el
buen uso y manejo de
agroquimicos,
fomentando acciones
preventivas en el
adecuado manejo y
desecho de envases
vacios, realizando
inspecciones agricolas
conjuntas con
Secretaria del Trabajo
y Prevision Social y
promoviendo la
capacitacién a médicos
del sector publico sobre
el diagnéstico y
tratamiento de
intoxicaciones por
agroquimicos.

Incremento en las
acciones y cultura
de prevencion
contra riesgos
sanitarios

86. Realizar cursos de capacitacion a
capacitadores en materia del buen uso y manejo de
agroquimicos en coadyuvancia con el lider nacional
del proyecto.

87. Realizar en coordinacién con la Secretaria del
Trabajo y Previsién Social inspecciones conjuntas
a campos agricolas.

88. Realizar cursos de actualizacion a médicos
sobre el diagndstico y tratamiento de intoxicacion
por plaguicidas en coordinacién con el lider
nacional del proyecto.

89. Elaborar el censo de jornaleros y el censo de
campos agricolas.

90. Actualizar el censo de jornaleros y el censo de
campos agricolas.

91. Impresién de materiales para comunicacion de
riesgos.

92. Elaboracién de articulos promocionales para
comunicacién de riesgos.

93. Llevar a cabo la gestion correspondiente para
que el lider estatal asista a la Reunién Nacional del
Proyecto.

94. Participar en reuniones de concertaciéon de
acciones para impulsar la creacién de centros
de acopio temporal (CAT'S) y centros de acopio
primario (CAP’S) de envases vacios de
plaguicidas, asi como reactivar los CAT'S ya
establecidos.

Coordinacién entre
o6rdenes de
gobierno

95. Participar en reuniones con la SAGARPA /
SENASICA® y el Comité de Sanidad Vegetal, para
coordinar actividades en materia de recoleccién de
envases vacios de plaguicidas.

Abr

Secretaria de Agricultura, Ganaderia, Desarrollo Rural, Pesca y Alimentacién/Servicio Nacional de Sanidad, Inocuidad y Calidad Agroalimentaria

May

Jun

Jul Ags Sept
1
1
1
1

Oct

15

Nov

15

Dic

TOTAL

30
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[ Meta Programada Mensual

Ambito de Riesgo

Proyecto

Obijetivo

Objetivos Especificos

Linea Estratégica

Oct

Actividad Especifica

Exposicién a
Riesgos Sanitarios
Laborales

Plomo en Loza
Vidriada

Proteger la
salud de la
poblacién
alfareray sus
familias de la
exposicion al
oxido de plomo

Sustituir el uso de la
greta en la alfareria por
esmaltes sin plomo

Fortalecimiento del
control y vigilancia

96. Verificaciones sanitarias con base en la
modificacion de la NOM 004 SSA 1 y toma de
muestra y envio al Laboratorio de Referencia, con
base en la NOM 231.

Incremento en las
acciones y cultura
de prevencion
contra riesgos
sanitarios

97. Elaborar un censo que incluya alfareros,
distribuidores y comercializadores de greta.

98. Actualizar el censo que incluya alfareros,
distribuidores y comercializadores de greta.

99. Llevar a cabo reuniones con Instituciones y/o
Casas y/o Institutos de Artesania, a fin de
promover las buenas practicas en la alfareria
vidriada de baja temperatura utilizando materiales
libres de plomo en las comunidades alfareras, asi
como promover los productos de alfareria. En su
caso concertar la distribucién de esmalte sin plomo
estableciendo acuerdos para que las casas de las
artesanias funjan como bancos de materias primas.

100. Realizar reuniones con Asociaciones o grupos
de alfareros para sensibilizar y concertar acciones
de capacitacion en buenas practicas de fabricacion
de loza vidriada de baja temperatura libre de
plomo.

101. Participar en la reunién con CANIRAC’ a nivel
estatal, para promover el uso de loza vidriada libre
de plomo, en la preparacién y presentacion de
alimentos.

102. Llevar a cabo la gestién correspondiente para
que el lider estatal asista a la Reunién Nacional del
Proyecto.

® camara Nacional de

la Industria de Restaurantes y Alimentos Condimentados.

Meta Programada Mensual

Ambito de Riesgo

Proyecto

Objetivo

Objetivos Especificos

Linea Estratégica

Actividad Especifica Oct TOTAL

Exposicién a Riesgos
Sanitarios Laborales

Mercurio

Reducir la
poblacién
expuesta a
riesgos por
mercurio

Disminuir los riesgos
asociados a la
manipulacion y

exposicion de mercurio
residual en consultorios
y clinicas dentales del
sector publico y
privado, fomentando el
uso, manejo y
disposicion final
adecuados.

Incremento en las
acciones y cultura
de prevencion
contra riesgos
sanitarios

103. Llevar a cabo reuniones con el sector privado
(Asociaciones  Dentales y  Colegios de
Odontdlogos) con el objeto de coordinar y ejecutar
las siguientes acciones: platicas de sensibilizacion
a odontélogos, censo de odontdlogos, pesaje de
mercurio y difusién de la Guia de Buenas Practicas
de Uso de Mercurio en Consultorios Dentales.

104. Llevar a cabo reuniones para promover con el
sector publico y privado, la acreditacién de
"Establecimiento Libre de Mercurio”, exponer
condiciones y lineamientos.

105. Realizar visitas a los establecimientos de
atencién odontolégica que de manera voluntaria,
soliciten la acreditacién de "Establecimiento libre
de Mercurio”, con la finalidad de constatar que el
establecimiento cumple con los lineamientos
federales establecidos para dicha acreditacion.

100% 100%

106. Llevar a cabo la gestién correspondiente para
que el lider estatal asista a la Reunion Nacional del
Proyecto.

Coordinacién entre
6rdenes de
gobierno

107. Llevar a cabo reuniones con las autoridades™
de: SSA, ISSSTE, IMSS, SEDENA, entre otros,
para la coordinacién y ejecucién de acciones:
platicas de sensibilizacién a odontélogos, censo de
odontdlogos, pesaje de mercurio y difusion de la
Guia de Buenas Préacticas de Uso de Mercurio en
Consultorios Dentales.

*° Secretaria de Salud, Instituto de Seguridad y Servicios Sociales de los Trabajadores del Estado, Instituto Mexicano del Seguro Social, Secretaria de la Defensa Nacional.
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Meta Programada Mensual

Ambito de Riesgo Proyecto Objetivo Objetivos Especificos | Linea Estratégica Actividad Especifica Mar Abr May Jun Jul Ags Sept Oct Nov Dic TOTAL

1. Solicitar la Autorizaciéon™ como Tercero, que
permita la atencién en materia analitica de los
Incremento de la | Programas de COFEPRIS con enfoque de riesgos.
cobertura analitica
de los LESP en
funcién de los
temas prioritarios

Ampliar el marco
analitico conforme a las
prioridades
establecidas por los

Fortalecimiento temas prioritarios a

2. Obtener la Autorizaci6n' como Tercero, que

Fortalecimiento de permita la atencién en materia analitica de los

. Fortalecimiento | de la capacidad través del ; programas de COFEPRIS con enfoque de riesgos.
laRed Nacmnal de de laRed analitica a fortalecimiento de su mstrumgntagj}os ylo
Laboratorios ional p N - consolidacion de
(Laboratorio Estatal Nacional _de trav_es_Qe la capamdad tecnlca_}{ de sistemas de n
Laboratorios ampliacion del sistemas de gestion 3. Mantener la Autorizacién™ como Tercero, que

de Salud Publica) gestion de calidad
(Esquema de
Laboratorio

Tercero

marco analitico | de calidad aunados a la
coordinacion operativa
de sus integrantes,
segun su &mbito de N
gcompetencia Autorizado). 4. Renovar la Autorizaci6n' como Tercero, que
permita la atencién en materia analitica de los
programas de COFEPRIS con enfoque de riesgos.

permita la atencién en materia analitica de los
programas de COFEPRIS con enfoque de riesgos.

™ Con base en los Lineamientos que para la Autorizacion emita la Comision de Control Analitico y Ampliacion de Cobertura de la COFEPRIS.
Nota: Las actividades especificas no necesariamente aplican a todas las entidades federativas.

Meta Programada

Indicador de actividades de Proteccién contra Riesgos Sanitarios Mar Abr May Jun Jul Ags Sept Oct Nov Dic TOTAL

Cumplimiento de actividades de Proteccion contra Riesgos Sanitarios= (Actividades de proteccién
contra Riesgos Sanitarios realizadas/Actividades de proteccion contra Riesgos Sanitarios
programadas) x 100

100% 100%

Indicador de actividades de Fortalecimiento de la Red Nacional de Laboratorios Mar Abr May Jun Jul Ags Sept Oct Nov Dic TOTAL

Cumplimiento de actividades de Fortalecimiento de la Red Nacional de Laboratorios=
(Actividades de Fortalecimiento de la Red Nacional de Laboratorios realizadas/ Actividades de
Fortalecimiento de la Red Nacional de Laboratorio programadas) x 100

100% 100%

Indicador Global de cumplimiento Mar Abr May Jun Jul Ags Sept Oct Nov Dic TOTAL

Cumplimiento global= O (Cumplimiento de actividades de Proteccion contra Riesgos
Sanitarios*0.65), (Cumplimiento de actividades de Fortalecimiento de la Red Nacional de
Laboratorios*0.35)

100% 100%

Por la Secretaria: el Comisionado Federal para la Proteccién contra Riesgos Sanitarios, Mikel Andoni Arriola Pefialosa.- Rubrica.- El Secretario General, José
Rafael Fernandez de Lara y Olivares.- Rabrica.- Por la Entidad: el Secretario de Salud, Ernesto Echeverria Aispuro.- Rubrica.- El Secretario de Administracion y
Finanzas, Armando Villarreal Ibarra.- Rubrica.- El Secretario General de Gobierno, Gerardo O. Vargas Landeros.- Rubrica.- El Jefe de la Unidad de Transparencia
y Rendicion de Cuentas, Juan Pablo Yamuni Robles.- Rubrica.- El Director de Normatividad y Regulacion Sanitaria, Rafael Ramos Solano.- Rubrica.
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CONVENIO Especifico en materia de transferencia de recursos para fortalecer la ejecucion y desarrollo
del Programa y Proyectos Federales de Proteccion contra Riesgos Sanitarios, asi como la Red Nacional de
Laboratorios, que celebran la Secretaria de Salud y el Estado de Sonora.

CONVENIO ESPECIFICO EN MATERIA DE TRANSFERENCIA DE RECURSOS QUE CELEBRAN POR UNA PARTE
EL EJECUTIVO FEDERAL, POR CONDUCTO DE LA SECRETARIA DE SALUD A LA QUE EN ADELANTE SE LE
DENOMINARA "LA SECRETARIA", REPRESENTADA EN ESTE ACTO POR EL LIC. MIKEL ANDONI ARRIOLA
PENALOSA, TITULAR DE LA COMISION FEDERAL PARA LA PROTECCION CONTRA RIESGOS SANITARIOS,
ASISTIDO POR EL LIC. JOSE RAFAEL FERNANDEZ DE LARA Y OLIVARES, SECRETARIO GENERAL Y, POR LA
OTRA PARTE, EL EJECUTIVO DEL ESTADO LIBRE Y SOBERANO DE SONORA, AL QUE EN LO SUCESIVO SE LE
DENOMINARA “LA ENTIDAD”, REPRESENTADO POR EL LIC. CARLOS MANUEL VILLALOBOS ORGANISTA,
EN SU CARACTER DE SECRETARIO DE HACIENDA Y EL DR. JOSE JESUS BERNARDO CAMPILLO GARCIA, EN SU
CARACTER DE SECRETARIO DE SALUD PUBLICA Y PRESIDENTE EJECUTIVO DE LOS SERVICIOS DE SALUD DE
SONORA, CON LA ASISTENCIA DEL DIRECTOR GENERAL DE PROTECCION CONTRA RIESGOS SANITARIOS DE LA
SECRETARIA DE SALUD PUBLICA DEL ESTADO DE SONORA, C. JOSE SALVADOR VALENZUELA GUERRA,
CONFORME A LOS ANTECEDENTES, DECLARACIONES Y CLAUSULAS SIGUIENTES:

ANTECEDENTES

l. Con fecha 22 de diciembre de 2009, “LA ENTIDAD” y “LA SECRETARIA” celebraron el Acuerdo
Marco de Coordinacién, en lo sucesivo “EL ACUERDO MARCOQ”, con objeto de facilitar la
concurrencia en la prestacion de servicios en materia de salubridad general, asi como para fijar las
bases y mecanismos generales a través de los cuales serian transferidos, mediante la suscripcion
del instrumento especifico correspondiente, recursos presupuestarios federales, insumos y bienes a
“LA ENTIDAD” para coordinar su participacion con el Ejecutivo Federal, en términos del articulo 9 de
la Ley General de Salud; Acuerdo ratificado y publicado en el Diario Oficial de la Federacion el 14
de octubre de 2011, respectivamente.

Il.  Que de conformidad con lo establecido en la Clausula Segunda de “EL ACUERDO MARCOQ", los
Convenios Especificos serian suscritos atendiendo al &mbito de competencia que cada uno de ellos
determine por “LA ENTIDAD", el Secretario de Hacienda y el Secretario de Salud Publica y
Presidente Ejecutivo de los Servicios de Salud de Sonora, asistido por el Director General de
Proteccién contra Riesgos Sanitarios de la Secretaria de Salud Publica del Estado de Sonora; y por
“LA SECRETARIA", el Comisionado Federal para la Proteccion contra Riesgo Sanitarios, asistido
por el Secretario General.

DECLARACIONES
|. De “LA SECRETARIA”:

1. Que la Comision Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios es un Organo Desconcentrado
de la Secretaria de Salud, con autonomia técnica, administrativa y operativa, de conformidad con lo
dispuesto en los articulos 17 bis y 17 bis 1 de la Ley General de Salud; 1, 2, 3 y 10 del Reglamento
de la Comision Federal para la Proteccién contra Riesgos Sanitarios, cuyo objeto es el ejercicio de
las atribuciones en materia de regulacion, control y fomento sanitarios conforme a la Ley General
de Salud.

2. Que su representante, en su caracter de Comisionado Federal para la Proteccién contra Riesgos
Sanitarios, tiene la competencia y legitimidad para suscribir el presente Convenio Especifico, segln
se desprende de lo previsto en los articulos 17 bis y 17 bis 1, de la Ley General de Salud; 1, 2 inciso
C, fraccion X, 3, 6, 36 y 38 del Reglamento Interior de la Secretaria de Salud; 10, fraccion XVI y XVII
del Reglamento de la Comisién Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios, y acredita su
cargo mediante nombramiento de fecha 1 de marzo de 2011, expedido por el Lic. Felipe de Jesus
Calder6n Hinojosa, Presidente de los Estados Unidos Mexicanos, mismo que en copia fotostatica
simple se adjunta al presente instrumento, para formar parte integrante de su contexto.

3. Que dentro de las funciones del Comisionado Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios,
se encuentran las de representar al rgano de que se trate, con facultades para celebrar los actos
juridicos, convenios que requieran para el ejercicio de las atribuciones del érgano respectivo,
participar, en el ambito de su competencia, en los mecanismos de coordinaciéon y concertaciéon que
se establezcan con las autoridades federales, estatales y municipales, de conformidad con lo
establecido en el articulo 38 del Reglamento Interior de la Secretaria de Salud.
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4. Que la Comision Federal para la Protecciéon contra Riesgos Sanitarios tiene conferidas, entre otras
facultades, la de efectuar la evaluacién de riesgos a la salud en las materias de su competencia;
instrumentar la politica nacional de proteccion contra riesgos sanitarios en materia de medicamentos,
insumos para la salud y sustancias tdxicas o peligrosas para la salud; ejercer el control y la vigilancia
sanitaria de los productos sefialados, de las actividades relacionadas con éstos y de los
establecimientos destinados al proceso de dichos productos; evaluar, expedir o revocar
las autorizaciones de los productos citados y de los actos de autoridad que para la regulacion, en el
control y fomento sanitario se establecen o deriven de la Ley General de Salud, asi como imponer
sanciones y aplicar medidas de seguridad, en las materias de su competencia, de conformidad con lo
previsto por el articulo 17 bis de la Ley General de Salud y 3, fracciones I, VIl y X del Reglamento
de la Comision Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios.

5.  Que el Secretario General, participa en la suscripcion del presente Convenio Especifico en términos
del articulo 19, fraccion XV, del Reglamento de la Comisién Federal para la Proteccion contra
Riesgos Sanitarios.

6. Que cuenta con la disponibilidad presupuestal correspondiente para hacer frente a los compromisos
derivados de la suscripcion del presente instrumento.

7. Que para efectos del presente Convenio Especifico sefiala como domicilio el ubicado en Monterrey
namero 33, colonia Roma, Delegacion Cuauhtémoc, cddigo postal 06700, en México, Distrito Federal.

|. Declara “LA ENTIDAD”:

1. Que el Secretario de Hacienda, asiste a la suscripcion del presente Convenio Especifico, de
conformidad con los articulos 1, 3, 11, 12, 15y 24 inciso A fraccién X, e inciso B fraccién V de la Ley
Organica del Poder Ejecutivo del Estado de Sonora, y acredita su cargo mediante nombramiento de
fecha 1 de febrero de 2012, expedido por el Gobernador del Estado, Guillermo Padres Elias, mismo
que en copia fotostatica simple se adjunta al presente instrumento, para formar parte integrante
de su contexto.

2. Que el Secretario de Salud Publica y Presidente Ejecutivo de los Servicios de Salud de Sonora,
asiste a la suscripcién del presente Convenio Especifico, de conformidad con los articulos 1, 3, 11,
12, 15 y 18, inciso A fraccion 1l y 38 de la Ley Organica del Poder Ejecutivo del Estado de Sonora;
cargo que quedd debidamente acreditado con la copia del nombramiento que se adjuntd a
“EL ACUERDO MARCO”.

3. Que el Director General de Proteccién contra Riesgos Sanitarios de la Secretaria de Salud Publica
del Estado de Sonora, participa en la suscripcion del presente instrumento, de conformidad con los
articulos 2 y 17 del Reglamento Interior de la Secretaria de Salud Publica, y acredita su cargo
mediante nombramiento de fecha 19 de septiembre de 2009, expedido por el Gobernador
Constitucional del Estado, Guillermo Padrés Elias, mismo que en copia fotostatica simple se adjunta
al presente instrumento, para formar parte integrante de su contexto.

4.  Que dentro de las funciones de la Direccién General de Proteccion contra Riesgos Sanitarios de la
Secretaria de Salud Publica del Estado de Sonora, se encuentran las de planear, organizar,
coordinar, dirigir y ejecutar la vigilancia, fomento y control sanitario en establecimientos, industrias,
productos, transportes, actividades y servicios en materia de salud ambiental, insumos para la salud,
sanidad internacional, publicidad sanitaria, productos y servicios, de acuerdo a los programas de
salud y en estricto apego a la Ley General de Salud, la Ley de Salud para el Estado de Sonora,
de conformidad con lo establecido en el articulo 17 del Reglamento Interior de la Secretaria de Salud
Publica.

5. Que sus prioridades para alcanzar los objetivos pretendidos a través del presente instrumento son el
fortalecimiento de la ejecucion y desarrollo del programa y proyectos federales de proteccién contra
riesgos sanitarios, asi como el fortalecimiento de la red nacional de laboratorios.

6. Que para todos los efectos legales relacionados con este Convenio Especifico sefiala como su
domicilio el ubicado en Boulevard Paseo del Canal y Comonfort, Edificio Sonora, ala Norte, colonia
Centro, cédigo postal 83280, en la ciudad de Hermosillo, Sonora.
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Una vez expuesto lo anterior y toda vez que la Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad
Hacendaria, dispone en sus articulos 74 y 75, que el Ejecutivo Federal, por conducto de la Secretaria de
Hacienda y Crédito Publico, autorizara la ministracion de los subsidios y transferencias que, con cargo a los
presupuestos de las dependencias, se aprueben en el Presupuesto de Egresos de la Federacion, mismos que
se otorgaran y ejerceran conforme a las disposiciones generales aplicables. Dichos subsidios y transferencias
deberan sujetarse a los criterios de objetividad, equidad, transparencia, publicidad, selectividad y temporalidad
que en ella se sefialan.

Aplicando al objeto del presente Convenio Especifico, lo dispuesto en los articulos 26 de la Constitucion
Politica de los Estados Unidos Mexicanos; 22, 26 y 39 de la Ley Orgéanica de la Administracién Publica
Federal; 33 y 44 de la Ley de Planeacion; 74 y 75 de la Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad
Hacendaria; 1, 3, 9, 13, 17 bis, 17 bis 1, 19, de la Ley General de Salud; 1, 2, 3, 6, 36 y 38 del Reglamento
Interior de la Secretaria de Salud; 1, 2, 3 y 10, fraccion XVI del Reglamento de la Comision Federal para la
Proteccion contra Riesgos Sanitarios; 1 de la Ley de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector
Pudblico; 1 de la Ley de Obras Publicas y Servicios Relacionados con las Mismas; los “Lineamientos para
informar sobre el ejercicio, destino y resultados de los recursos federales transferidos a las entidades
federativas”, publicados en el Diario Oficial de la Federacién el 25 de febrero de 2008; asi como en los
articulos 21, 68, 79, fraccion XVI de la Constitucién Politica del Estado Libre y Soberano de Sonora; 1, 3, 11,
12, 15 y 24, inciso A fraccion X, e inciso B fraccion V, 28, inciso A fraccion Il de la Ley Organica del Poder
Ejecutivo del Estado de Sonora; 35, 36 y 37 de la Ley General de Planeacién del Estado de Sonora, y
demas disposiciones legales aplicables, las partes celebran el presente Convenio Especifico al tenor
de las siguientes:

CLAUSULAS

PRIMERA.- OBJETO.- El presente Convenio Especifico y los Anexos 1, 2 y 3 que forman parte del mismo,
tienen por objeto transferir recursos presupuestales federales a “LA ENTIDAD” para coordinar su participacion
con el Ejecutivo Federal a través de “LA SECRETARIA”, en términos de los articulos 9, 13, 17 bis y 19 de la
Ley General de Salud, que permitan a “LA ENTIDAD” en el ejercicio fiscal 2012 en materia de proteccion
contra riesgos sanitarios, fortalecer la ejecucion y desarrollo del programa y proyectos federales de Proteccion
contra Riesgos Sanitarios, asi como el fortalecimiento de la Red Nacional de Laboratorios, en los plazos y
términos establecidos en los Anexos 1, 2 y 3, los cuales debidamente firmados por las instancias que celebran
el presente Convenio Especifico, forman parte integrante de su contexto, en los que se describen: la
aplicacion que se dard a tales recursos; el tiempo de ejecucién de los compromisos que sobre el particular
asume “LA ENTIDAD” y “LA SECRETARIA”, y los mecanismos para la evaluacién y control de su ejercicio.

Los recursos presupuestales que transfiere “LA SECRETARIA", a través de la Comision Federal para la
Proteccién contra Riesgos Sanitarios, se aplicaran a los conceptos hasta por los importes que a continuacion
se mencionan:

CONCEPTO FUENTE DE FINANCIAMIENTO IMPORTE

Fortalecimiento de la ejecucion
y desarrollo del Programa y $4,125,659.00
Proyectos Federales de
Proteccién  contra  Riesgos Fondo de Aportaciones para los (CUATRO  MILLONES  CIENTO

Ramo 12 e - VEINTICINCO MIL SEISCIENTOS
Sanitarios Servicios de Salud a la Comunidad

CINCUENTA Y NUEVE PESOS

(Regulacion y Fomento 00/100 M.N.)
Sanitarios)
"Fortalecimiento de la Red $2,221,508.00
Nacional de Ramo 12 Fondo de Aportaciones para los (DOS MILLONES DOSCIENTOS
Laboratorios"(Laboratorio Servicios de Salud a la Comunidad VEINTIUN MIL  QUINIENTOS
Estatal de Salud Publica) OCHO PESOS 00/100 M.N.)

$6,347,167.00

(SEIS MILLONES TRESCIENTOS
CUARENTA Y SIETE MIL CIENTO
SESENTA Y SIETE PESOS
TOTAL 00/100 M.N.)
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El importe que se transferird para la operacion de los conceptos que se refieren en el cuadro anterior se
precisa en el Anexo 1, el cual debidamente firmado por las instancias que celebran el presente Convenio
Especifico forma parte integrante de su contexto.

Con el objeto de asegurar la aplicacion y efectividad del presente Convenio Especifico, las partes se
sujetardn a lo establecido en sus Clausulas, sus correspondientes Anexos, asi como lo estipulado en
“EL ACUERDO MARCOQ"y, a las demés disposiciones juridicas aplicables.

SEGUNDA.- TRANSFERENCIA.- Para la realizacion de las acciones objeto del presente instrumento, el
Ejecutivo Federal a través de “LA SECRETARIA” transferirh a “LA ENTIDAD” recursos presupuestarios
federales hasta por la cantidad de $4,125,659.00 (cuatro millones ciento veinticinco mil seiscientos cincuenta y
nueve pesos 00/100 M.N.) con cargo a los recursos presupuestales de “LA SECRETARIA”, para fortalecer la
ejecucion y desarrollo del programa y proyectos federales de Proteccion contra Riesgos Sanitarios; asi como
la cantidad de $2,221,508.00 (dos millones doscientos veintin mil quinientos ocho pesos 00/100 M.N.) con
cargo a los recursos presupuestales de “LA SECRETARIA”, para el Fortalecimiento de la Red Nacional de
Laboratorios, ambas cantidades de acuerdo con los plazos y calendario que se precisan en el Anexo 2, el cual
debidamente firmado por las instancias que celebran el presente Convenio Especifico forma parte integrante
de su contexto.

Los recursos a que se refiere el parrafo anterior, se radicaran a través de la Secretaria de Hacienda de
“LA ENTIDAD", en la cuenta bancaria productiva especifica que ésta establezca para tal efecto, en forma
previa a la entrega de los recursos, en la institucion de crédito bancaria que la misma determine, informando
de ello a “LA SECRETARIA” a través de la Comision Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios,
con la finalidad de que los recursos transferidos y sus rendimientos financieros estén debidamente
identificados para efectos de comprobacion de su ejercicio y fiscalizacion. Una vez que sean radicados los
recursos presupuestales federales en la Secretaria de (Finanzas o su equivalente), ésta se obliga a
ministrarlos integramente, junto con los rendimientos financieros que se generen y dentro de los tres dias
habiles siguientes a la unidad ejecutora (definida en la Clausula Cuarta, fraccion Ill de “EL ACUERDO
MARCOQO"), en la cuenta bancaria especifica productiva que previamente aperturarq esta Ultima, con la
finalidad de identificar los recursos y sus rendimientos financieros, informando de ello a “LA SECRETARIA”
a través de la Comisién Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios. Los recursos Federales que se
transfieran en los términos de este Convenio Especifico no pierden su caracter Federal, por lo que en su
asignacioén y ejecucion deberan observarse las disposiciones juridicas federales aplicables a la consecucion
del objeto del presente instrumento. La no transferencia de los recursos en el plazo establecido se considerara
incumplimiento del presente convenio y podra ser causa de reintegro de los recursos con los rendimientos
financieros obtenidos a la Tesoreria de la Federacion.

Queda expresamente estipulado, que la transferencia presupuestal otorgada en el presente Convenio
Especifico no es susceptible de presupuestarse en los ejercicios fiscales siguientes, por lo que no implica el
compromiso de transferencias posteriores ni en ejercicios fiscales subsecuentes con cargo a la Federacién
para complementar la infraestructura y el equipamiento que pudiera derivar del objeto del presente
instrumento, ni de operacién inherentes a las infraestructuras y equipamiento, ni para cualquier otro gasto
administrativo o de operacion vinculado con el objeto del mismo.

“LA ENTIDAD” debera sujetarse a los siguientes parametros para asegurar la transparencia en la
aplicacion y comprobacion de los recursos federales transferidos:

PARAMETROS

“LA SECRETARIA” verificara, por conducto de la Comisién Federal para la Proteccion contra Riesgos
Sanitarios, que los recursos presupuestales sefialados en la Clausula Segunda sean destinados Unicamente
para la realizacion de los conceptos a que se refiere la Clausula Primera del presente instrumento, sin
perjuicio de las atribuciones que en la materia correspondan a otras instancias competentes del Ejecutivo
Federal y de acuerdo a los siguientes alcances:
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a) La Comision Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios transferira los recursos
presupuestales asignados a “LA ENTIDAD” a efecto de que sean aplicados especificamente al
fortalecimiento de la ejecucién y desarrollo del programa y proyectos federales de Proteccién contra
Riesgos Sanitarios, asi como para fortalecer la Red Nacional de Laboratorios, citados en la Clausula
Primera del presente Convenio Especifico y conforme a lo estipulado en los Anexos 1, 2 y 3, que
forman parte integrante de su contexto, sin intervenir en el procedimiento de asignacién de los
contratos o de cualquier otro instrumento juridico que formalice “LA ENTIDAD” para cumplir con la
ejecucion de las actividades descritas en los Anexos del presente instrumento, o bien con el
programa fisico financiero de infraestructura, de equipamiento y, adquisiciébn de insumos, que
contribuyan o fortalezcan al desarrollo de las acciones de proteccion contra riesgos sanitarios,
que determine esta Ultima, sin interferir de forma alguna en el procedimiento constructivo y
mecanismo de supervision externo que defina “LA ENTIDAD” durante la aplicacion de los recursos
presupuestales destinados a su ejecucion y demas actividades que se realicen para el cumplimiento
de las condiciones técnicas, econdmicas, de tiempo, de cantidad y de calidad contratadas a través de
“LA ENTIDAD".

b) La Comisién Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios podra practicar visitas conforme a
lo acordado para este fin con “LA ENTIDAD”, a efecto de observar los avances en el desarrollo de las
actividades descritas en los Anexos del presente instrumento, o bien para verificar los avances
fisicos de la infraestructura y su equipamiento, solicitando a “LA ENTIDAD”, la entrega del reporte
fotografico y escrito de los avances de la infraestructura y su equipamiento, asi como de la “relacion
de gastos”, que sustente y fundamente la aplicacién de los recursos citados en la Clausula Segunda
del presente instrumento.

Los documentos que integran la relacion de gastos, deberan reunir los requisitos que enuncian los
articulos 29 y 29-A del Cddigo Fiscal de la Federacion y, en su caso, “LA SECRETARIA” a través de
la Comisién Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios, solicitar4 la documentacion que
ampare la relacién de gastos antes mencionada.

c) La Comision Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios aplicara las medidas que procedan
de acuerdo con la normatividad aplicable e informara a la Direccién General de Programacion,
Organizacion y Presupuesto de “LA SECRETARIA” y ésta a la Secretaria de Hacienda y Crédito
Publico el caso o casos en que los recursos presupuestales permanezcan ociosos 0 no hayan sido
aplicados por “LA ENTIDAD” para los fines objeto del presente Convenio Especifico de conformidad
con el Anexo 1 del mismo, o bien, en contravencion a sus Clausulas, ocasionando como
consecuencia el reintegro y la suspension de la ministracion de recursos a “LA ENTIDAD”, en
términos de lo establecido en la Clausula Octava de “EL ACUERDO MARCO".

d) Los recursos presupuestales que se comprometen transferir mediante el presente instrumento,
estaran sujetos a la disponibilidad presupuestaria y a las autorizaciones correspondientes, de
acuerdo con las disposiciones juridicas aplicables y de acuerdo con el calendario que para tal efecto
se establezca.

TERCERA.- OBJETIVOS E INDICADORES DEL DESEMPENO Y SUS METAS.- Los recursos
presupuestales que transfiere el Ejecutivo Federal a que se refiere la Clausula Segunda del presente
Convenio Especifico, se aplicaran a los conceptos a que se refiere la Clausula Primera del mismo, los cuales
tendran los ambitos de riesgo, proyectos, objetivos, lineas estratégicas, actividades, indicadores y metas que
se mencionan en el Anexo 3, el cual debidamente firmado por las instancias que celebran el presente
Convenio Especifico forma parte integrante de su contexto.

CUARTA.- APLICACION.- Los recursos presupuestarios federales que transfiere el Ejecutivo Federal a
que alude la Clausula Segunda de este instrumento, se destinaran en forma exclusiva para fortalecer la
ejecucion y desarrollo del programa y proyectos federales de Proteccion contra Riesgos Sanitarios, asi como
para el fortalecimiento de la Red Nacional de Laboratorios, mismos que se encuentran descritos en el Anexo 3
del presente Convenio.
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Dichos recursos no podran traspasarse a otros conceptos de gasto y se registrardn conforme a su
naturaleza, como gasto corriente o gasto de capital.

Los recursos presupuestarios federales que se transfieren, una vez devengados y conforme avance el
ejercicio, deberan ser registrados por “LA ENTIDAD” en su contabilidad de acuerdo con las disposiciones
juridicas aplicables y se rendiran en su Cuenta Publica, sin que por ello pierdan su caracter federal.

Los rendimientos financieros que generen los recursos a que se refiere la Clausula Segunda de este
Convenio Especifico, deberan destinarse a los conceptos previstos en la Clausula Primera.

QUINTA.- GASTOS ADMINISTRATIVOS.- Los gastos administrativos quedan a cargo de “LA ENTIDAD”.

SEXTA.- OBLIGACIONES DE “LA ENTIDAD”".- “LA ENTIDAD”, adicionalmente a los compromisos
establecidos en “EL ACUERDO MARCOQ?”, se obliga a:

Aplicar los recursos a que se refiere la Clausula Segunda de este instrumento en los conceptos
establecidos en la Clausula Primera del mismo, los ambitos de riesgo, proyectos, objetivos, lineas
estratégicas, actividades, indicadores, metas y calendarizacion previstos en la Clausula Tercera y en
los Anexos 2 y 3, respectivamente, de este instrumento, por lo que se hace responsable del uso,
aplicacion y destino de los citados recursos.

Entregar trimestralmente, por conducto de unidad la ejecutora (definida en la Clausula Cuarta,
fraccion Il de “EL ACUERDO MARCO”) a “LA SECRETARIA”, a través de la Comision Federal para
la Proteccion contra Riesgos Sanitarios, la relacion detallada sobre las erogaciones del gasto.

Registrar en su contabilidad los recursos presupuestarios federales que reciba, de acuerdo con los
principios de contabilidad gubernamental y aquella informacion relativa a la rendicién de informes
sobre las finanzas publicas y la Cuenta Publica local ante su Congreso. Asimismo, se compromete a
mantener bajo su custodia, a través de la unidad ejecutora la documentacién comprobatoria original
de los recursos presupuestarios federales erogados, hasta en tanto la misma le sea requerida por
“LA SECRETARIA” a través de la Comision Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios y,
en su caso, por la Secretaria de Hacienda y Crédito Publico y/o los 6rganos fiscalizadores
competentes de la Secretaria de la Funcion Publica, asi como la informacion adicional que estas
ultimas le requieran.

La documentacion comprobatoria del gasto de los recursos federales objeto de este Convenio
Especifico, debera cumplir con los requisitos fiscales establecidos en las disposiciones federales
aplicables, como son los articulos 29 y 29-A del Cédigo Fiscal de la Federacién, deberan expedirse a
nombre de “LA ENTIDAD", estableciendo entre otros: domicilio, Registro Federal de Contribuyentes
y conceptos de pago.

Ministrar los recursos presupuestarios federales a que se refiere el presente instrumento, a la unidad
ejecutora, en un plazo no mayor a 3 dias habiles, a efecto que estén en condiciones de iniciar las
acciones para dar cumplimiento al objeto que hace referencia la Clausula Primera de este Convenio
Especifico, contados a partir de la transferencia que “LA SECRETARIA” haga de los recursos
conforme a la calendarizacién estipulada en el Anexo 2 del presente instrumento.

Para los efectos del parrafo anterior, la unidad ejecutora debera, previamente aperturar una cuenta
bancaria especifica productiva, con la finalidad de identificar los recursos y sus rendimientos
financieros, informando de ello a “LA SECRETARIA” a través de la Comisién Federal para la
Proteccion contra Riesgos Sanitarios.

Los recursos presupuestales federales transferidos, que después de radicados en la Secretaria de
Finanzas (o su equivalente) de “LA ENTIDAD”, no hayan sido ministrados a la unidad ejecutora, o
que una vez ministrados a esta Ultima no sean ejercidos en los términos de este Convenio, se
procedera a su reintegro, con los rendimientos financieros obtenidos, al Erario Federal (Tesoreria de
la Federacion) dentro de los quince dias naturales siguientes en que lo requiera “LA SECRETARIA”.
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VI.

VILI.

VIII.

XI.

XIl.

Informar a “LA SECRETARIA” a través de la Comision Federal para la Proteccién contra Riesgos
Sanitarios, mediante la unidad ejecutora, a los 10 dias habiles siguientes a la terminacion del
trimestre de que se trate, sobre el ejercicio, destino y los resultados obtenidos de los recursos
presupuestales federales, conforme a la calendarizacion establecida en los Anexos 2 y 3, asi como
de forma pormenorizada sobre el avance financiero de los proyectos previstos en este instrumento.

Reportar y dar seguimiento trimestralmente, a través del Director General de Proteccion contra
Riesgos Sanitarios de la Secretaria de Salud Publica del Estado de Sonora, sobre el avance en el
cumplimiento de los ambitos de riesgo, proyectos, objetivos, lineas estratégicas, actividades,
indicadores y metas, previstos en el Anexo 3y en la Clausula Tercera de este Convenio Especifico y,
en su caso, los resultados de las actividades especificas que lleve a cabo de conformidad con este
instrumento.

Informar trimestralmente a “LA SECRETARIA” a través de la Comisién Federal para la Proteccion
contra Riesgos Sanitarios, sobre el avance de las acciones respectivas y, en su caso, la diferencia
entre el monto de los recursos transferidos y aquellos erogados, asi como los resultados de las
evaluaciones que se hayan realizado.

Mantener actualizados los avances en el ejercicio de los resultados de los recursos transferidos, asi
como evaluar los resultados que se obtengan con los mismos.

Facilitar, por conducto de la unidad ejecutora (definida en la Clausula Cuarta, fraccion Il de
“EL ACUERDO MARCOQ"), la informacion que “LA SECRETARIA” a través de la Comisién Federal
para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios, le solicite en las visitas que esta Ultima optara por
realizar, para la comprobacién de los avances en el desarrollo de las actividades descritas en el
Anexo 3 del presente instrumento, o bien para verificar los avances fisicos de la infraestructura y su
equipamiento, la entrega del reporte fotografico y escrito de los avances de la infraestructura
y su equipamiento, asi como de la “relacion de gastos”, que sustente y fundamente la aplicacion
de los recursos citados en la Clausula Segunda del presente instrumento.

Con base en el seguimiento de los resultados de las evaluaciones realizadas, establecer medidas de
mejora continua para el cumplimiento de los objetivos para los que se destinen los recursos
transferidos.

Informar sobre la suscripcion de este Convenio, al 6rgano técnico de fiscalizacion de su legislatura
local.

Los recursos humanos que requiera para la ejecucion del objeto del presente instrumento, quedaran
bajo su absoluta responsabilidad juridica y administrativa, y no existira relacion laboral alguna entre
éstos y “LA SECRETARIA", por lo que en ningln caso se entenderan como patrones sustitutos
o solidarios.

SEPTIMA.- OBLIGACIONES DEL EJECUTIVO FEDERAL POR CONDUCTO DE “LA SECRETARIA".-
“LA SECRETARIA”, a través de la Comision Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios se obliga a:

Transferir los recursos presupuestarios federales a que se refiere la Clausula Segunda, parrafo
primero, del presente Convenio Especifico de acuerdo con los plazos y calendario establecidos que
se precisan en el Anexo 2 de este instrumento.

Verificar que los recursos presupuestales que en virtud de este instrumento se transfieran, sean
aplicados Unicamente para la realizacion del objeto al que son destinados, sin perjuicio de las
atribuciones que en la materia correspondan a otras instancias competentes del Ejecutivo Federal.

Abstenerse de intervenir en el procedimiento de asignacion de los contratos, convenios o de
cualquier otro instrumento juridico que formalice “LA ENTIDAD” para cumplir con el objeto para el
cual son destinados los recursos presupuestales federales transferidos.

Solicitar a la unidad ejecutora (definida en la Clausula Cuarta, fraccion Ill de “EL ACUERDO
MARCQ") de “LA ENTIDAD", la entrega de la “relacién de gastos”, que sustenten y fundamenten, el
ejercicio, destino y la aplicacién de los recursos federales transferidos a “LA ENTIDAD”, conforme
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a las atribuciones que la Ley General de Salud, el Reglamento Interior de la Secretaria de Salud, el
Reglamento de la Comision Federal para la Proteccién contra Riesgos Sanitarios y demas
disposiciones legales aplicables le confieren, bajo la opcidon de practicar visitas a la unidad ejecutora
a efecto de dar seguimiento a la adecuada aplicacion de los recursos.

La documentacion comprobatoria del gasto de los recursos federales que se transfieren, debera
cumplir con los requisitos fiscales que sefiala la normatividad vigente, misma que deberé expedirse a
nombre de “LA ENTIDAD", estableciendo domicilio, Registro Federal de Contribuyentes, conceptos
de pago.

V. Aplicar las medidas que procedan de acuerdo con la normatividad aplicable e informar a la Camara
de Diputados del Honorable Congreso de la Union, por conducto de la Comisién de Presupuesto y
Cuenta Publica, a la Secretaria de Hacienda y Crédito Publico, a la Secretaria de la Funciéon Publica
Federales, a la Auditoria Superior de la Federacion y a la Secretaria de la Contraloria o equivalente
de “LA ENTIDAD”, cuando “LA ENTIDAD” no envie a “LA SECRETARIA” la informacién referida en
las fracciones IlI, V, VI, VIl y X de la Clausula Sexta del presente instrumento, asi como el caso o
casos en que los recursos presupuestales permanezcan ociosos 0 que no hayan sido aplicados por
“LA ENTIDAD” para los fines que en este instrumento se determinan, ocasionando como
consecuencia el reintegro y la suspension de la ministracion de recursos a “LA ENTIDAD”,
en términos de lo establecido en la Clausula Octava de “EL ACUERDO MARCO".

VI. Informar en la Cuenta de la Hacienda Publica Federal y en los demas informes que sean requeridos,
sobre la aplicacién de los recursos transferidos con motivo del presente Convenio Especifico.

VII. Dar seguimiento trimestralmente, en coordinacion con “LA ENTIDAD”, sobre el avance en el
cumplimiento de la realizacion de las acciones objeto del presente instrumento.

VIII. El control, vigilancia, seguimiento y evaluacion de los recursos presupuestarios que en virtud de este
instrumento seran transferidos, correspondera a “LA SECRETARIA”, a la Secretaria de Hacienda y
Crédito Publico, a la Secretaria de la Funcién Publica y a la Auditoria Superior de la Federacion, sin
perjuicio de las acciones de vigilancia, control y evaluacion que, en coordinacion con la Secretaria de
la Funcion Publica, realice el Organo de Control de “LA ENTIDAD".

IX. Establecer medidas de mejora continua para el cumplimiento de los objetivos para los que se
destinen los recursos financieros transferidos, con base en el seguimiento de los resultados de las
evaluaciones realizadas.

X. Informar sobre la suscripcion de este Convenio, a la Auditoria Superior de la Federacion.

XI.  Publicar en el Diario Oficial de la Federacion, dentro de los quince dias habiles posteriores a su
formalizacién, el presente instrumento.

XIl.  Difundir en su pagina de Internet los conceptos financiados con los recursos que seran transferidos
mediante el presente instrumento, incluyendo los avances y resultados fisicos y financieros, en los
términos de las disposiciones aplicables.

XIll. Los recursos humanos que requiera para la ejecucion del objeto del presente instrumento, quedaran
bajo su absoluta responsabilidad juridica y administrativa, y no existird relacion laboral alguna entre
éstos y “LA ENTIDAD”, por lo que en ningin caso se entenderdn como patrones sustitutos o
solidarios.

OCTAVA.- ACCIONES DE VIGILANCIA, INSPECCION, CONTROL Y EVALUACION.- “LA ENTIDAD"
conviene que para la eficaz vigilancia, inspeccién, control y evaluaciéon en el avance de los proyectos
estipulados en el presente instrumento, entregara a la “LA SECRETARIA”, por conducto de la Comision
Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios, la documentacion de fiscalizacion de los recursos
presupuestales federales transferidos en el presente convenio, que se genere en la Contraloria del Ejecutivo
Estatal o su equivalente y en el 6rgano de fiscalizacion de la legislatura de “LA ENTIDAD”, segun las
disposiciones legales aplicables.
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NOVENA.- RECURSOS FEDERALES NO DEVENGADOS.- Las partes convienen que los recursos no
ejercidos, remanentes o saldos disponibles de los recursos presupuestarios federales en las cuentas
bancarias productivas especificas a que se refiere la Clausula Segunda de este Convenio, incluyendo los
rendimientos financieros generados, que no se encuentren devengados al 31 de diciembre de 2012, se
reintegraran a la Tesoreria de la Federacion en los primeros quince dias naturales siguientes al cierre del
ejercicio fiscal referido en el objeto del presente instrumento, conforme a las disposiciones aplicables.

DECIMA.- VIGENCIA.- El presente Convenio comenzara a surtir sus efectos a partir de la fecha de su
suscripcion y se mantendra en vigor hasta el 31 de diciembre de 2012, debiéndose publicar en el Diario Oficial
de la Federacion y en el 6rgano de difusion oficial de “LA ENTIDAD”.

DECIMA PRIMERA.- MODIFICACIONES AL CONVENIO ESPECIFICO.- Las partes acuerdan que el
presente Convenio Especifico podra modificarse de com(n acuerdo por escrito durante su vigencia, sin alterar
su estructura y en estricto apego a las disposiciones juridicas aplicables. Las modificaciones al Convenio
Especifico obligaran a sus signatarios a partir de la fecha de su firma y deberan publicarse en el Diario Oficial
de la Federacién y en el érgano de difusion oficial de “LA ENTIDAD".

En caso de contingencias para la realizacion del objeto previsto en este instrumento, ambas partes
acuerdan tomar las medidas o mecanismos que permitan afrontar dichas contingencias. En todo caso, las
medidas y mecanismos acordados seran formalizados mediante la suscripcion del convenio modificatorio
correspondiente.

DECIMA SEGUNDA.- CAUSAS DE TERMINACION.- El presente Convenio Especifico podra darse por
terminado cuando se presente alguna de las siguientes causas:

. Por estar satisfecho el objeto para el que fue celebrado.
Il.  Por acuerdo de las partes.
Ill.  Por caso fortuito o fuerza mayor.

IV. Por no existir la disponibilidad presupuestal para hacer frente a los compromisos que adquiere
“LA SECRETARIA”.

DECIMA TERCERA.- CAUSAS DE RESCISION.- El presente Convenio Especifico podra rescindirse por
las siguientes causas:

. Cuando se determine que los recursos presupuestarios federales permanecen ociosos, o bien, sean
utilizados con fines distintos a los previstos en el presente instrumento, o

1. Por el incumplimiento de las obligaciones contraidas en el mismo.

Casos en los cuales se procedera en términos de lo establecido en la Clausula Octava de “EL ACUERDO
MARCO".

DECIMA CUARTA.- CLAUSULAS QUE SE TIENEN POR REPRODUCIDAS.- Dado que el presente
Convenio Especifico deriva de “EL ACUERDO MARCOQ”, a que se hace referencia en el apartado de
Antecedentes de este instrumento, las Clausulas que le sean aplicables atendiendo al tipo de recurso,
establecidas en “EL ACUERDO MARCO?” se tienen por reproducidas para efectos de este instrumento como si
a la letra se insertasen, y seran aplicables en todo aquello que no esté expresamente establecido en el
presente documento.

Estando enteradas las partes del contenido y alcance legal del presente Convenio Especifico, constante
de 12 fojas, lo firman por quintuplicado a los dos dias del mes de abril de dos mil doce.- Por la Secretaria:
el Comisionado Federal para la Proteccidon contra Riesgos Sanitarios, Mikel Andoni Arriola Pefialosa.-
Rubrica.- El Secretario General, José Rafael Fernandez de Lara y Olivares.- Rubrica.- Por la Entidad:
el Secretario de Hacienda, Carlos Manuel Villalobos Organista.- Ribrica.- El Secretario de Salud Publica
y Presidente Ejecutivo de los Servicios de Salud de Sonora, José JesUs Bernardo Campillo Garcia.-
Rubrica.- El Director General de Proteccién contra Riesgos Sanitarios de la Secretaria de Salud Publica del
Estado de Sonora, José Salvador Valenzuela Guerra.- Rubrica.
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ANEXO 1

CONCEPTOS PARA LA APLICACION DE RECURSOS
RAMO 12: FONDO DE APORTACIONES PARA LOS SERVICIOS DE SALUD A LA COMUNIDAD 2012

ENTIDAD: SONORA

Fortalecimiento de la ejecucién y desarrollo del Programa y Proyectos Federales de Proteccién contra Riesgos
CONCEPTO: Sanitarios (Regulaciéon y Fomento Sanitarios) y Fortalecimiento de la Red Nacional de Laboratorios (Laboratorio

Estatal de Salud Publica)

PROGRAMA: Proteccion contra Riesgos Sanitarios
CONVENIO CLAVE: COFEPRIS-CETR-SON.-26/12
FORTALECIMIENTO
DE LA RED NACIONAL
PROTECCION CONTRA TOTAL
AMBITO DE RIESGO PROYECTO DE LABORATORIOS
RIESGOS SANITARIOS FASSC
(Laboratorio Estatal de
Salud Publica)
Calidad Microbiol6gica de Alimentos $1,670,000.00 $1,670,000.00
Rastros $200,000.00 $200,000.00
EXPOSICION A RIESGOS Zoonosis/Brucelosis $105,000.00 $105,000.00
SANITARIOS POR ALIMENTOS Moluscos Bivalvos/Marea Roja $130,000.00 $130,000.00
Uso llegal de Clembuterol $108,000.00 $108,000.00
PROMESA $120,000.00 $120,000.00
EXPOSICION A RIESGOS
SANITARIOS EN ESTABLECIMIENTOS | Muerte Materna $38,000.00 $38,000.00
DE ATENCION MEDICA
EXPOSICION A RIESGOS Tabaco $205,000.00 $205,000.00
SANITARIOS POR OTROS
PRODUCTOS Y SERVICIOS DE | progyctos Frontera $350,000.00 $350,000.00
CONSUMO, TABACO Y ALCOHOL
EXPOSICION A RIESGOS
Agua de Calidad Bacterioldgica $871,659.00 $871,659.00
AMBIENTALES
Uso de Plaguicidas $250,000.00 $250,000.00
EXPOSICION A RIESGOS
Plomo en Loza Vidriada
LABORALES
Mercurio $78,000.00 $78,000.00
Fortalecimiento de la Red Nacional
OTRAS ACTIVIDADES de Laboratorios (Laboratorio Estatal $2,221,508.00 $2,221,508.00
de Salud Publica)
TOTAL $4,125,659.00 $2,221,508.00 $6,347,167.00

Por la Secretaria: el Comisionado Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios, Mikel Andoni
Arriola Pefalosa.- Rubrica.- El Secretario General, José Rafael Fernandez de Lara y Olivares.- Rlbrica.-
Por la Entidad: el Secretario de Hacienda, Carlos Manuel Villalobos Organista.- Rubrica.- El Secretario de
Salud Publica y Presidente Ejecutivo de los Servicios de Salud de Sonora, José JesUs Bernardo Campillo
Garcia.- Rabrica.- El Director General de Proteccion contra Riesgos Sanitarios de la Secretaria de Salud
Publica del Estado de Sonora, José Salvador Valenzuela Guerra.- Rubrica.



ANEXO 2

CALENDARIO PARA LA ENTREGA DE RECURSO
RAMO 12: FONDO DE APORTACIONES PARA LOS SERVICIOS DE SALUD A LA COMUNIDAD 2012

ENTIDAD: Sonora
. Fortalecimiento de la ejecucién y desarrollo del Programa y Proyectos Federales de Proteccion contra Riesgos Sanitarios (Regulaciéon y Fomento Sanitarios) y Fortalecimiento de la Red Nacional de
CONCEPTO: N 2 P
Laboratorios (Laboratorio Estatal de Salud Publica)
PROGRAMA: Proteccién contra Riesgos Sanitarios
CONVENIO CLAVE: COFEPRIS-CETR-SON.-26/12

PROTECCION CONTRA RIESGOS SANITARIOS Y RED NACIONAL DE LABORATORIOS

AMBITO DE RIESGO PROYECTO MAR MAY JUN JuL AGS SEP OCT NOV DIC TOTAL

$1,670,000.00

ABR
$1,670,000.00

Calidad Microbiolégica de Alimentos

Rastros $200,000.00 ‘ $200,000.00

EXPOSICION A RIESGOS Zoonosis/Brucelosis $105,000.00 ‘ $105,000.00
SHARICS [FOR ALIEES Moluscos Bivalvos/Marea Roja $130,000.00 ‘ $130,000.00
Uso llegal de Clembuterol $108,000.00 ‘ $108,000.00

PROMESA $120,000.00 ‘ $120,000.00

EXPOSICION A RIESGOS
SANITARIOS EN ESTABLECIMIENTOS | Muerte Materna $38,000.00 $38,000.00
DE ATENCION MEDICA

EXPOSICION A RIESGOS Tabaco $205,000.00 $205,000.00
SANITARIOS POR OTROS
PRODUCTOS Y SERVICIOS DE
CONSUMO, TABACO Y ALCOHOL Productos Frontera $350,000.00 $350,000.00

EXPOSICION A RIESGOS

AMBIENTALES Agua de Calidad Bacteriol6gica $871,659.00 $871,659.00

Uso de Plaguicidas $250,000.00 $250,000.00

EXPOSICION A RIESGOS

LABORALES Plomo en Loza Vidriada

Mercurio $78,000.00 $78,000.00

Fortalecimiento de la Red Nacional de
OTRAS ACTIVIDADES Laboratorios (Laboratorio Estatal de $2,221,508.00 $2,221,508.00
Salud Publica)

TOTAL $6,347,167.00 $6,347,167.00

Por la Secretaria: el Comisionado Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios, Mikel Andoni Arriola Pefialosa.- Rubrica.- El Secretario General,
José Rafael Fernandez de Lara y Olivares.- Rabrica.- Por la Entidad: el Secretario de Hacienda, Carlos Manuel Villalobos Organista.- Rabrica.- El Secretario de
Salud Publica y Presidente Ejecutivo de los Servicios de Salud de Sonora, José Jesus Bernardo Campillo Garcia.- Rubrica.- El Director General de Proteccion
contra Riesgos Sanitarios de la Secretaria de Salud Publica del Estado de Sonora, José Salvador Valenzuela Guerra.- Ribrica.
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PROGRAMA, AMBITOS DE RIESGO, PROYECTOS, OBJETIVOS, LINEAS ESTRATEGICAS, ACTIVIDADES, INDICADORES Y METAS
RAMO 12: FONDO DE APORTACIONES PARA LOS SERVICIOS DE SALUD A LA COMUNIDAD 2012

ENTIDAD: SONORA
CONCEPTO: Pablica)
PROGRAMA: Proteccién contra Riesgos Sanitarios

CONVENIO CLAVE: COFEPRIS-CETR-SON.-26/12

ANEXO 3

Fortalecimiento de la ejecucion y desarrollo del Programa y Proyectos Federales de Proteccién contra Riesgos Sanitarios (Regulacién y Fomento Sanitarios) y Fortalecimiento de la Red Nacional de Laboratorios (Laboratorio Estatal de Salud

Meta Programada Mensual

Ambito de Riesgo Proyecto Objetivo Objetivos Especificos | Linea Estratégica

Actividad Especifica

Fortalecimiento del
control y vigilancia

1. Evaluar la informacién del Diagnéstico estatal
de la situacion sanitaria de
(mediante el indice del diagnéstico elaborado por

la COFEPRIS/COS)".

los alimentos

2. Difusion del Diagnostico estatal de la situacion
alimentos a

sanitaria  de los
jurisdicciones sanitarias.

todas las

3. Muestras de
microbiolégico.

Alimentos

para andlisis

TOTAL

303

110

2690

4. Visitas para realizar la toma de muestras.

210

245

268

245

271

336

237

243

88

2,143

5. Visitas de verificacion de las buenas practicas

de higiene y sanidad.

748

1,156

Fortalecer las acciones
de control sanitario y
gestion de los
proyectos en materia
de alimentos conforme
a los criterios
establecidos por la
COFEPRIS para su
ejecucion

Reducir los
riesgos a la
salud por
consumo de
alimentos
contaminados

Calidad
Microbiol6gica
de Alimentos

Exposicion a
Riesgos Sanitarios
por Alimentos

Incremento en las
acciones y cultura
de prevencion
contra riesgos
sanitarios

6. Actualizacién del padrén de establecimientos.

7. Elaborar
colaboracién con la

propuesta

de convenio de
Asociaciéon  Nacional

de Productores y Distribuidores de Agua
Purificada A.C (ANPDAPAC).

8. Elaborar censo de embotelladoras de agua de

consumo  humano

identificando

los puntos

de venta con los datos generales.

9. Actualizar dos veces al afio el censo de
embotelladoras de agua de consumo humano
identificando los puntos de venta con los datos

generales.

10. Llevar a cabo la gestién correspondiente para
que el lider estatal asista a la Reunién Nacional

del Proyecto.

11. Impresién de materiales para comunicacién

de riesgos.

12. Elaboracion de articulos promocionales para

comunicacién de riesgos.

* Comision Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios / Comision de Operacién Sanitaria

1,146

687

1,000

872

768

650

220

7,247
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Meta Programada Mensual

Ambito de Riesgo

Proyecto

Objetivo

Objetivos Especificos

Linea Estratégica

Actividad Especifica May Jun Jul Ags Sept Oct Nov Dic TOTAL

Exposicion a
Riesgos Sanitarios
por Alimentos

Rastros

Reducir los
riesgos a la
salud por
consumo de
alimentos
contaminados

Fortalecer las acciones
de control sanitario y
gestion de los
proyectos en materia
de alimentos conforme
a los criterios
establecidos por la
COFEPRIS para su
ejecucion

Fortalecimiento del
control y vigilancia

13. Seguimiento de las actividades
programadas en los establecimientos
incluidos en el proyecto estatal.

4 4 4 4

Incremento en las
acciones y cultura
de prevencion
contra riesgos
sanitarios

14. Acciones de capacitacién Estatal a
Médicos Veterinarios Zootecnistas,
Operarios, Verificadores y Dictaminadores.

15. Llevar a cabo la  gestion
correspondiente para que el lider estatal
asista a la Reunién Nacional del Proyecto.

16. Llevar a cabo la  gestion
correspondiente para que el lider estatal
asista a las capacitaciones que se realicen
en COFEPRIS.

17. Impresion de materiales

comunicacion de riesgos.

para

18. Elaboracién de articulos promocionales
para comunicacién de riesgos.

Coordinacién entre
ordenes de
gobierno

19. Realizacion de actividades con
presidentes municipales y/o gobernadores
para que se gestione la propuesta de
mejora de rastros y mataderos.

37

Ambito de Riesgo

Proyecto

Objetivo

Objetivos Especificos

Linea Estratégica

Actividad Especifica

Exposicion a
Riesgos Sanitarios
por Alimentos

Zoonosis / Brucelosis

Reducir los
riesgos a la
salud por
consumo de
alimentos
contaminados

Fortalecer las acciones
de control sanitario y
gestion de los
proyectos en materia
de alimentos conforme
a los criterios
establecidos por la
COFEPRIS para su
ejecucion

Incremento en las
acciones y cultura
de prevencion
contra riesgos
sanitarios

20. Elaborar el censo de elaboradores de
queso a pequefia y mediana escala.

21. Actualizar el censo de elaboradores de
queso a pequefia y mediana escala.

22. Realizar talleres de capacitacién sobre
pasteurizacion lenta y buenas practicas de
produccién en la elaboracion de queso
de pequefia y mediana escala.

38

23. Llevar a cabo la gestién
correspondiente para que el lider estatal
asista a la Reunion Nacional del Proyecto.

24. Asistir a reuniones con asociaciones o
comunidades productoras de quesos a
baja escala, a fin de promover la
capacitacion sobre buenas practicas de
produccién, pasteurizacion lenta e impulsar
el etiquetado de sus productos.

10

25. Impresiéon de materiales

comunicacion de riesgos.

para

26. Elaboracién de articulos promocionales
para comunicacién de riesgos.

Coordinacién entre
ordenes de
gobierno

27. Realizar reuniones de seguimiento con
el sector publico (SAGARPA/SENASICA)?
para desarrollar las actividades del
proyecto  Zoonosis/Brucelosis  (censo
de elaboradores de queso, vacunacién de
hatos ganaderos de caprinos y bovinos y
otras actividades que considere pertinente
el éarea de proteccién contra riesgos
sanitarios de la Entidad Federativa).

2 Secretarfa de Agricultura, Ganaderia, Desarrollo Rural, Pesca y Alimentacién/Servicio Nacional de Sanidad, Inocuidad y Calidad Agroalimentaria
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Meta Programada Mensual

Ambito de Riesgo

Proyecto

Obijetivo

Objetivos Especificos

Linea Estratégica

Actividad Especifica

Exposicion a Riesgos
Sanitarios por
Alimentos

Moluscos Bivalvos /
Marea Roja

Reducir los
riesgos a la
salud por
consumo de
alimentos
contaminados

Fortalecer las acciones
de control sanitario y
gestion de los
proyectos en materia
de alimentos conforme
a los criterios
establecidos por la
COFEPRIS para su
ejecucion

Fortalecimiento del
control y vigilancia

28. Realizar recorridos terrestre y acuatico
para revisar fuentes de contaminacién y
caracteristicas de las areas de cosecha
para establecer puntos de muestreo de
agua y producto (listado y ubicacién
de puntos a muestrear).

29. Andlisis de muestras de agua
(Coliformes fecales NMP/100ml, incluye
gastos de tomay envio de muestras).

a7

May

a7

Jun Jul Ags Sept Oct

15 10 10 20 20

Nov

a7

Dic

11

TOTAL

227

30. Determinacién de datos fisicoquimicos
durante la toma de muestra de agua
(Salinidad, Temperatura del agua, PH
y Oxigeno disuelto).

47

47

15 10 10 20 20

47

11

227

31. Andlisis de muestras de producto (E.
coli NMP/100g, Salmonella sp 25g, Vibrio
cholerae 50g y Vibrio parahaemolyticus
NMP/g).

32. Determinacién de datos fisicoquimicos
durante la toma de muestra de producto
(Salinidad, Temperatura del agua, PH
y Oxigeno disuelto).

33. Andlisis fisicoquimico de Metales
pesados en producto (Plomo mg/Kg,
Cadmio mg/Kg y Mercurio mg/Kg).

34. Anédlisis fisicoquimico de Plaguicidas
(Ausencia/Presencia) en producto.

35. Realizar monitoreo de fitoplancton en
agua de mar.

12

36. Realizar monitoreo de producto.

45

37. Realizar anélisis de biotoxinas marinas
(saxitoxina, &cido démico, acido okadaico
y brevetoxina).

Incremento en las
acciones y cultura
de prevencion
contra riesgos
sanitarios

38. Llevar a cabo la gesti6n
correspondiente para que el lider estatal
asista a las Reunion Nacional de los
Proyectos de Moluscos Bivalvos y Marea
Roja, respectivamente.

45
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Meta Programada Mensual

Ambito de Riesgo Proyecto Objetivo Objetivos Especificos | Linea Estratégica

Fortalecimiento del
control y vigilancia

Fortalecer las acciones
de control sanitario y

Actividad Especifica Oct TOTAL
39. Evaluar la informacién del Diagndstico
estatal de la situaciéon sanitaria de los
alimentos para Clembuterol (mediante el 2
indice del diagnéstico elaborado por la
COFEPRIS/COS?).
40. Muestras de Clembuterol en Rastros. 35
41. Muestras de Clembuterol en 9
Mataderos.
42. Muestras de Clembuterol en Puntos de P 1 1 1 12

Venta.

43. Visitas para la toma de muestras.

E:Sdu;:;r :)Ig gestion de los
Exposicion a Riesgos 9 proyectos en materia
e Uso llegal de salud por .
Sanitarios por Clembuterol consumo de de alimentos conforme
Alimen N iteri
entos alimentos a los criterios

establecidos por la
COFEPRIS para su
ejecucion Incremento en las
acciones y cultura
de prevencion
contra riesgos
sanitarios

contaminados

44. Elaborar el censo de carnicerias y el
nombre de sus proveedores (apegados al
documento rector de acciones de fomento
sanitario).

45, Llevar a cabo la gestion
correspondiente para que el lider estatal
asista a la Reunién Nacional del Proyecto.

46. Otorgar el distintivo "Carniceria
Segura” a las carnicerias que s6lo
comercialicen carne de los proveedores
confiables  definidos por SAGARPA-
SENASICA.*

3 Comision Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios/Comision de Operacién Sanitaria

* Secretaria de Agricultura, Ganaderia, Desarrollo Rural, Pesca y Alimentacion / Servicio Nacional de Sanidad, Inocuidad y Calidad Agroalimentaria

Meta Programada Mensual

Ambito de Riesgo Proyecto Objetivo Objetivos Especificos | Linea Estratégica

Actividad Especifica

Fomentar a
través del marco
no regulatorio
estilos de vida 'y

alimentacion
saludable,
m()efgﬁ:tsela Contribuir a disminuir el
alimentos sobrepeso y la Incremento en las
Exposicion a Riesgos PROMESA equilibrados en obesidad en la acciones y cultura
Sanitarios por (Programa México esiablecimientos poblacién, fomentando de prevencion
Alimentos Sano) ubicados en cambios en habitos de contra riesgos
entidades alimentacién y en la sanitarios

federativas con actividad fisica

problemética de
sobrepeso y
obesidad en
poblacién
econémicamente
productiva.

47.  Participar en reuniones  con
universidades publicas y privadas para la
implementacién del proyecto en
restaurantes y comedores industriales.

48. Elaboracion de convenio de
concertacién de acciones para consensuar
los términos de implementacion del
PROMESA con la Camara Nacional de la
Industria de Restaurantes y Alimentos
Condimentados y/o Restaurantes no
afiliados y/o Asociacion de hoteles y
moteles y/o Empresas con comedor
industrial.

49. Elaborar el censo de restaurantes
y comedores industriales.

50. Actualizar el censo de restaurantes y
comedores industriales.

51. Enviar evidencia documental para
integrar memorias gréficas (fotos, articulos
periodisticos, comunicados de prensa,
etc.) a la Comision de Fomento Sanitario.

52. Reproducir los materiales de difusion
elaborados por  COFEPRIS/CFS®:
Distintivo para accesos principales en
restaurantes que hayan implementado el
PROMESA, salero virtual, manta,
manteleta, centro de mesa y tarjeta postal.

53. Realizar camparias de difusion a través
de medios masivos de comunicacién para
posicionar el proyecto.

54, Llevar a cabo la gestion
correspondiente para que el lider estatal
asista a la Reunién Nacional del Proyecto.

® Comision Federal para la Proteccién contra Riesgos Sanitarios/Comision de Fomento Sanitario

Oct

TOTAL
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Meta Programada Mensual

Ambito de Riesgo

Proyecto

Objetivo

Objetivos Especificos

Linea Estratégica

Actividad Especifica

Abr

May

Jun

Jul

Ags

Sept

Oct

Nov

Dic

TOTAL

Exposicion a Riesgos
en Establecimientos
de Atencion Médica

Muerte Materna

Coadyuvar en la
disminucién de la
incidencia de
Muertes Maternas
en periodo
perinatal en la
Republica
Mexicana,
especialmente en
las regiones con
mayor incidencia,
mediante un
programa de
verificacion y
supervision a
aquellos
establecimientos
que proporcionan
atencion
obstétrica

Fortalecer las acciones
de control sanitario y
gestion del proyecto de
Muerte Materna
conforme a los criterios
establecidos por la
COFEPRIS para su
ejecucion

Fortalecimiento del
control y vigilancia

55. Realizar visitas de verificacion a los
establecimientos de atencion médica por
ocurrencia de muerte materna.

85%

85%

85%

85%

85%

85%

85%

85%

85%

85%

56. Realizar visitas de verificacion a
establecimientos de atencién médica de
referencia y primer contacto en la misma
proporcion.

85%

85%

85%

85%

85%

85%

85%

85%

85%

85%

57. Realizar dictamen de las Actas de
Verificacion Sanitaria de los
establecimientos donde ocurri6 muerte
materna.

85%

85%

85%

85%

85%

85%

85%

85%

85%

85%

58. Realizar  notificacion a  los
establecimientos donde ocurri6 muerte
materna.

59. Llevar a cabo la gestion
correspondiente para que el lider estatal
asista a la Reunién Nacional del Proyecto.

60. Replicar la capacitacion a todas las
jurisdicciones sanitarias.

Incremento en las
acciones y cultura
de prevencion
contra riesgos
sanitarios

61. Impresion de materiales

comunicacion de riesgos.

para

62. Elaboracion de articulos promocionales
para comunicacion de riesgos.

63. Platicas de fomento sanitario en las
diferentes instituciones del Sector Salud de
su entidad. Instituciones consideradas
(SALUD, IMSS, ISSSTE, SEDENA,
SEMAR, PEMEX)®

64. Elaborar un programa de trabajo con el
area de ensefianza a nivel estatal y su
Comisién Estatal de Arbitraje Médico, con
el objeto de garantizar de manera conjunta
con los servicios de salud del primer y
segundo nivel de atencion, la
infraestructura y atencion médica de
calidad.

65. Suscribir convenios de concertacion de
acciones con Asociaciones de Hospitales
en su entidad y Alianza Médica Estatal,
con el objeto de garantizar la
infraestructura y atencién médica de
calidad.

® Secretaria de Salud, Instituto Mexicano del Seguro Social, Instituto de Seguridad y Servicios Sociales de los Trabajadores del Estado, Secretaria de la Defensa Nacional, Secretaria de Marina y Petréleos Mexicanos.
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Meta Programada Mensual

Ambito de Riesgo

Proyecto

Objetivo

Obijetivos Especificos

Linea Estratégica

Actividad Especifica Mar Abr May Jun Jul Ags Sept Oct Nov Dic

TOTAL

Exposicion a Riesgos
por otros productos y
servicios de
consumo, tabaco y
alcohol

Tabaco

Reducir la
exposicion al
humo en la
poblacién, asi
como el consumo
de productos de
tabaco

Que los
establecimientos
cumplan con la
Normatividad

Fortalecimiento del
control y vigilancia

66. Actualizar el
establecimientos.

padrén de

67. Realizar Visitas de Verificacion. 30 30 30 30 30 30 30 30 15

255

68. Dictaminar Actas de Verificacion. 30 30 30 30 30 30 30 30 15

255

60%

69. Emitir la resolucién administrativa. 60% 60% 60% 60% 60% 60% 60% 60%

Reducir el Consumo de
Productos de Tabaco

Incremento en las
acciones y cultura
de prevencion
contra riesgos
sanitarios

60%

70. Participar en reuniones con el sector
privado (CANIRAC7, Asociacion de Hoteles
y Moteles, Asociacién de Bares y
Discotecas, Universidades privadas, entre
otros) con el objetivo de presentar el
proyecto y promover ambientes 100%
libres de Humo de Tabaco.

71. Suscribir convenios de concertacion de
acciones con el sector privado (CANIRAC*
ylo Asociacion de Hoteles y Moteles y/o
Asociacion de Bares y Discotecas
ylo Universidades privadas, etc.) para
desarrollar las actividades del proyecto
("Ambientes 100% libres de humo de
tabaco, distribucién de materiales
de difusion, etc.).

72. Impresién de materiales de difusion:
calcomania, manteleta, historieta, cartel
flecha, guias, decélogo y sefialética.
(Coémo minimo 3 materiales)

73. Llevar a cabo la gestion
correspondiente para que el lider estatal
asista a la Reunién Nacional del Proyecto.

Coordinacion entre
6rdenes de
gobierno

74. Suscribir convenios de coordinacién de
acciones con el sector publico para
desarrollar las actividades del proyecto
(promover ambientes 100% libres de
Humo de Tabaco, distribucion
de materiales de difusion, entre otros).

"camara Nacional de la Industria de Restaurantes y Alimentos Condimentados.
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Meta Programada Mensual
Ambito de Riesgo Proyecto Objetivo Objetivos Especificos | Linea Estratégica Actividad Especifica Mar Abr May Jun Jul Ags Sept Oct Nov Dic TOTAL
- o 75. Envio de guias de coadyuvancia de
Identificar la publicidad publicidad irregular (TV, Prensa, Radio, 5 5 5 5 5 5 5 5 5 45
Iocijrfigiecf:\‘zzler:tzrco Fortalecimiento del etc.).
(priorizando productos control y vigilancia i B d icacis
para bajar de peso). 76. Realizar visitas e verificacion 0, o, o o, 0, o ” 0, 0, 0,
solicitadas por COFEPRIS. 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100% | 100%
77. Realizar acciones de vinculacién con
camaras y asociaciones con el objeto de
o . disminuir la comercializacién y publicidad 2
Exposicion a Riesgos - de los productos frontera o milagro en los
por otros productos y Productos Eliminar los Difundir informacién medios locales.
servicios de Frontera productos frontera entre productores,
consumo, tabaco y del mercado comercializadores, B
alcohol agencias de publicidad | Incremento en las | 78- Impresion de Carteles. 1
y anunciantes sobre la | acciones y cultura
normatividad aplicable de prevencion [ 79 Realizar acciones de vinculacién con
a grupos de productos contrariesgos | medios de comunicacion con el objeto de
y servicios que son sanitarios disminuir la comercializacion y publicidad 5
pr_oc_llves a de los productos frontera o milagro, en los
comercializarse como medios locales.
productos frontera
80. Llevar a cabo la gesti6n
correspondiente para que el lider estatal 1
asista a la Reunién Nacional del Proyecto.
Meta Programada Mensual
Ambito de Riesgo Proyecto Obijetivo Objetivos Especificos | Linea Estratégica Actividad Especifica Mar Abr May Jun Jul Ags Sept Oct Nov Dic TOTAL
81. Determinaciones de cloro residual en
localidades con sistema formal de
abastecimiento de agua y mayores o 500 500 500 500 500 500 500 500 500 4,500
iguales a 2500 habitantes.
Fortalecimiento del
- control y vigilancia
protggcngrl1bclzljg IZ I:al J 82. Muestras para analisis microbiol6gico,
| u en tomas domiciliarias con
de la poblacion contra concentraciones de cloro residual < a 0.5 160 160 160 160 160 160 160 160 80 1,360
Reducir los . riesgos de orllgen mg/L
Exposicion a Riesgos . riesgos a la salud acteriano en el agua
Sanitarios Agua de Calidad or consumo de para uso y consumo
Ambientales Bacteriol6gica p agua humano, mediante la 83. Asistir a reunion (taller) regional de
conta?ninada vigilancia de la seguimiento del proyecto de acuerdo a lo
desinfeccion del agua establecido por la Comisién de Evaluacion
que se distribuye en los | |ncremento en las | Y Manejo de Riesgos.
sistemas formales de

abastecimiento

acciones y cultura
de prevencion
contra riesgos
sanitarios

84. Impresién de materiales

comunicacion de riesgos.

para

85. Elaboracion de articulos promocionales
para comunicacion de riesgos.
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Meta Programada Mensual

Ambito de Riesgo

Proyecto

Objetivo

Objetivos Especificos

Linea Estratégica

Actividad Especifica

Exposicion a Riesgos
Sanitarios Laborales

Uso de
Plaguicidas

Reducir la
poblacién
expuesta a
riesgos por
plaguicidas

Disminuir los riesgos
sanitarios derivados de
la exposicién a
plaguicidas en
jornaleros agricolas a
través de la
capacitacién sobre el
buen uso y manejo de
agroquimicos,
fomentando acciones
preventivas en el
adecuado manejo y
desecho de envases
vacios, realizando
inspecciones agricolas
conjuntas con
Secretaria del Trabajo y
Prevision Social y
promoviendo la
capacitacién a médicos
del sector publico sobre
el diagndstico y
tratamiento de
intoxicaciones por
agroquimicos

Incremento en las
acciones y cultura
de prevencion
contra riesgos
sanitarios

86. Realizar cursos de capacitacion a
capacitadores en materia del buen uso y
manejo de agroquimicos en coadyuvancia
con el lider nacional del proyecto.

87. Realizar en coordinacién con la
Secretaria del Trabajo y Previsién Social
inspecciones  conjuntas a  campos
agricolas.

88. Realizar cursos de actualizacion a
médicos sobre el diagnéstico y tratamiento
de intoxicacién por plaguicidas en
coordinacion con el lider nacional del
proyecto.

89. Elaborar el censo de jornaleros y el
censo de campos agricolas.

90. Actualizar el censo de jornaleros y el
censo de campos agricolas.

91. Impresién de
comunicacion de riesgos.

materiales  para

92. Elaboracion de articulos promocionales
para comunicacion de riesgos.

93. Llevar a cabo la gestion
correspondiente para que el lider estatal
asista a la Reunién Nacional del Proyecto.

94.  Participar en reuniones de
concertacién de acciones para impulsar la
creacion de centros de acopio temporal
(CAT'S) y centros de acopio primario
(CAP’S) de envases vacios de
plaguicidas, asi como reactivar los CAT'S
ya establecidos.

Coordinacion entre
6rdenes de
gobierno

95. Participar en reuniones con la
SAGARPA / SENASICA® y el Comité de
Sanidad Vegetal, para  coordinar
actividades en materia de recoleccion de
envases vacios de plaguicidas.

Secretarfa de Agricultura, Ganaderia, Desarrollo Rural, Pesca y Alimentacién/Servicio Nacional de Sanidad, Inocuidad y Calidad Agroalimentaria

Abr

May

Jun Jul Ags Sept
45
1
1

Oct

Nov

Dic

TOTAL

45
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[ Meta Programada Mensual |

Ambito de Riesgo

Proyecto

Objetivo

Objetivos Especificos

Linea Estratégica

Oct

Actividad Especifica

Exposicion a Riesgos
Sanitarios Laborales

Plomo en Loza
Vidriada

Proteger la
salud de la
poblacién
alfareray sus
familias de la
exposicion al
6xido de plomo

Sustituir el uso de la
greta en la alfareria por
esmaltes sin plomo

Fortalecimiento del
control y vigilancia

96. Verificaciones sanitarias con base en la
modificacion de la NOM 004 SSA 1y toma de
muestra y envio al Laboratorio de Referencia,
con base en la NOM 231.

Incremento en las
acciones y cultura
de prevencion
contra riesgos
sanitarios

97. Elaborar un censo que incluya alfareros,
distribuidores y comercializadores de greta.

98. Actualizar el censo que incluya alfareros,
distribuidores y comercializadores de greta.

99. Llevar a cabo reuniones con Instituciones
ylo Casas yl/o Institutos de Artesania, a fin de
promover las buenas practicas en la alfareria
vidriada de baja temperatura utilizando
materiales libres de plomo en las comunidades
alfareras, asi como promover los productos de
alfareria. En su caso concertar la distribucién
de esmalte sin plomo estableciendo acuerdos
para que las casas de las artesanias funjan
como bancos de materias primas.

100. Realizar reuniones con Asociaciones o
grupos de alfareros para sensibilizar y concertar
acciones de capacitaciéon en buenas practicas
de fabricacion de loza vidriada de baja
temperatura libre de plomo.

101. Participar en la reunién con CANIRAC® a
nivel estatal, para promover el uso de loza
vidriada libre de plomo, en la preparacién y
presentacién de alimentos.

102. Llevar a cabo la gestién correspondiente
para que el lider estatal asista a la Reunién
Nacional del Proyecto.

° camara Nacional de la

Industria de Restaurantes y Alimentos Condimentados.

Meta Programada Mensual

Ambito de Riesgo

Proyecto

Objetivo

Objetivos Especificos

Linea Estratégica

Actividad Especifica Jul Ags Sept Oct TOTAL

Exposicion a Riesgos
Sanitarios Laborales

Mercurio

Reducir la
poblacién
expuesta a
riesgos por
mercurio

Disminuir los riesgos
asociados a la
manipulaciéon y

exposicion de mercurio
residual en consultorios y
clinicas dentales del
sector publico y privado,
fomentando el uso,
manejo y disposicion final
adecuados

Incremento en las
acciones y cultura
de prevencion
contra riesgos
sanitarios

103. Llevar a cabo reuniones con el sector
privado (Asociaciones Dentales y Colegios de
Odontélogos) con el objeto de coordinar y
ejecutar las siguientes acciones: platicas
de sensibilizacion a odontdlogos, censo de
odontélogos, pesaje de mercurio y difusién
de la Guia de Buenas Préacticas de Uso de
Mercurio en Consultorios Dentales.

104. Llevar a cabo reuniones para promover
con el sector publico y privado, la acreditacion
de "Establecimiento Libre de Mercurio", exponer
condiciones y lineamientos.

105. Realizar visitas a los establecimientos de
atenciéon  odontolégica que de manera
voluntaria, soliciten la acreditacion de
"Establecimiento libre de Mercurio”, con la
finalidad de constatar que el establecimiento
cumple con los lineamientos federales
establecidos para dicha acreditacion.

100% 100%

106. Llevar a cabo la gestién correspondiente
para que el lider estatal asista a la Reunién
Nacional del Proyecto.

Coordinacién entre
ordenes de
gobierno

107. Llevar a cabo reuniones con las
autoridades™ de: SSA, ISSSTE, IMSS,
SEDENA, entre otros, para la coordinaciéon
y ejecucion de acciones: platicas
de sensibilizacién a odontdlogos, censo de
odontélogos, pesaje de mercurio y difusion
de la Guia de Buenas Practicas de Uso de
Mercurio en Consultorios Dentales.

** Secretaria de Salud, Instituto de Seguridad y Servicios Sociales de los Trabajadores del Estado, Instituto Mexicano del Seguro Social, Secretaria de la Defensa Nacional.

CLUL Vo vaygr v~

P ¥

IVIVIau Vi vidg

\myivev g vpaiev gy

o

$9]0249IIN



Meta Programada Mensual

analitica de los programas de COFEPRIS

Ampliar el marco con enfoque de riesgos.

analitico conforme a las | Incremento de la

prioridades cobertura analitica |2 Obtener la Autorizacion' como Tercero,
- establecidas por los delosLESPen |que permita la atencion en materia
Fortalecimiento de la Fortalemmlgnto temas pr[orltarlos a funmén_ dg Io_s analitica de los programas de COFEPRIS
Red Nacional de | Fortalecimiento de | 4€ 1 capacidad través del temas prioritarios | con enfoque de riesgos.
Laboratorios la Red Nacional de e(;nallltlca alltray’es fortalzmdmltgntq de s[t; |nstrum|t.edntaldlos dy/o
. " e la ampliacion | capacidad técnicay de | consolidacion de
(Labg;a;\[tl?jrguifitca;?l de Laboratorios del marco siste_mas de gestion de sﬁs'temas d_e 3. Mantener la ,é«utorizacién11 ~_como
analitico calidad aunados a la gestion de calidad | Tercero, que permita la atenciéon en

coordinacién operativa (Esquema de materia analitica de los programas de
de sus integrantes, Laboratorio Tercero | COFEPRIS con enfoque de riesgos.

segun su ambito de Autorizado)

competencia

4. Renovar la Autorizacion™ como Tercero,
que permita la atenciébn en materia
analitica de los programas de COFEPRIS
con enfoque de riesgos.

™ Con base en los Lineamientos que para la Autorizacion emita la Comision de Control Analitico y Ampliacion de Cobertura de la COFEPRIS.
Nota: Las actividades especificas no necesariamente aplican a todas las entidades federativas.

Ambito de Riesgo Proyecto Obijetivo Objetivos Especificos | Linea Estratégica Actividad Especifica TOTAL
1. Solicitar la Autorizacion'* como Tercero,
que permita la atencién en materia 1

Meta Programada
Indicador de actividades de Proteccién contra Riesgos Sanitarios Mar Abr Jul Ags Sept Oct Nov Dic TOTAL
Cumplimiento de actividades de Proteccion contra Riesgos Sanitarios= (Actividades de
proteccién contra Riesgos Sanitarios realizadas/Actividades de proteccion contra Riesgos 100% 100%
Sanitarios programadas) x 100
Indicador de actividades de Fortalecimiento de la Red Nacional de Laboratorios Mar Abr Jul Ags Sept Oct Nov Dic TOTAL
Cumplimiento de actividades de Fortalecimiento de la Red Nacional de Laboratorios=
(Actividades de Fortalecimiento de la Red Nacional de Laboratorios realizadas/ 100% 100%
Actividades de Fortalecimiento de la Red Nacional de Laboratorio programadas) x 100
Indicador Global de cumplimiento Mar Abr Jul Ags Sept Oct Nov Dic TOTAL
Cumplimiento global= X (Cumplimiento de actividades de Proteccién contra Riesgos
Sanitarios*0.65), (Cumplimiento de actividades de Fortalecimiento de la Red Nacional de 100% 100%
Laboratorios*0.35)
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Por la Secretaria: el Comisionado Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios, Mikel Andoni Arriola Pefialosa.- Rubrica.- El Secretario General,
José Rafael Fernandez de Lara y Olivares.- Rabrica.- Por la Entidad: el Secretario de Hacienda, Carlos Manuel Villalobos Organista.- Rabrica.- El Secretario de
Salud Publica y Presidente Ejecutivo de los Servicios de Salud de Sonora, José Jesus Bernardo Campillo Garcia.- Rubrica.- El Director General de Proteccién
contra Riesgos Sanitarios de la Secretaria de Salud Publica del Estado de Sonora, José Salvador Valenzuela Guerra.- Ribrica.
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