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SEGUNDA SECCION
PODER EJECUTIVO
SECRETARIA DE SALUD

DECRETO por el que se reforma el articulo 61 de la Ley General de Salud.

Al margen un sello con el Escudo Nacional, que dice: Estados Unidos Mexicanos.- Presidencia
de la Republica.

ENRIQUE PENA NIETO, Presidente de los Estados Unidos Mexicanos, a sus habitantes sabed:
Que el Honorable Congreso de la Unidn, se ha servido dirigirme el siguiente
DECRETO
"EL CONGRESO GENERAL DE LOS ESTADOS UNIDOS MEXICANOS, DECRETA:
SE REFORMA EL ARTICULO 61 DE LA LEY GENERAL DE SALUD.

ARTICULO UNICO. Se reforman las fracciones II, lll, IV y V del articulo 61 de la Ley General de Salud,

para quedar como sigue:

Articulo 61.- ...

Il. La atencion del nifio y la vigilancia de su crecimiento, desarrollo integral, incluyendo la promocién de la
vacunacion oportuna, atencién prenatal, asi como la prevencidon y deteccion de las condiciones y
enfermedades hereditarias y congénitas, y en su caso atencién, que incluya la aplicacién de la prueba del

tamiz ampliado, y su salud visual;
11l La revisién de retina y tamiz auditivo al prematuro;

IV. La aplicacién del tamiz oftalmolégico neonatal, a la cuarta semana del nacimiento, para la deteccién

temprana de malformaciones que puedan causar ceguera, y su tratamiento, en todos sus grados, y

V. La atencion del nifio y su vigilancia durante el crecimiento y desarrollo, y promocién de la integracion y

del bienestar familiar.
TRANSITORIO

UNICO. El presente Decreto entrara en vigor el dia siguiente al de su publicacion en el Diario Oficial de la

Federacion.

México, D.F., a 20 de diciembre de 2012.- Dip. Francisco Arroyo Vieyra, Presidente.- Sen. Ernesto
Javier Cordero Arroyo, Presidente.- Dip. Merilyn Gomez Pozos, Secretaria.- Sen. Lilia Guadalupe

Merodio Reza, Secretaria.- Rubricas."

En cumplimiento de lo dispuesto por la fraccion | del Articulo 89 de la Constitucion Politica de los Estados
Unidos Mexicanos, y para su debida publicacion y observancia, expido el presente Decreto en la Residencia
del Poder Ejecutivo Federal, en la Ciudad de México, Distrito Federal, a veintiuno de enero de dos mil trece.-

Enrique Pefia Nieto.- Rubrica.- El Secretario de Gobernacion, Miguel Angel Osorio Chong.- Rubrica.
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CONVENIO en materia de transferencia de recursos que para la ejecucion del Programa Seguro Médico para una
Nueva Generacion, celebran la Secretaria de Salud y el Estado de Coahuila de Zaragoza.

CONVENIO EN MATERIA DE TRANSFERENCIA DE RECURSOS QUE PARA LA EJECUCION DEL PROGRAMA
SEGURO MEDICO PARA UNA NUEVA GENERACION 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 C. COMISIONADO NACIONAL DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD,
MTRO. DAVID GARCIA-JUNCO MACHADO, ASISTIDO POR EL DIRECTOR GENERAL DE FINANCIAMIENTO, MTRO.
GERARDO DE LA PENA HERNANDEZ, Y POR EL DIRECTOR GENERAL DE GESTION DE SERVICIOS DE SALUD,
DR. GABRIEL R. MANUELL LEE, Y POR LA OTRA PARTE EL EJECUTIVO DEL ESTADO LIBRE Y SOBERANO DEL
ESTADO DE COAHUILA DE ZARAGOZA, AL QUE EN LO SUCESIVO SE LE DENOMINARA “LA ENTIDAD”,
REPRESENTADO POR EL ING. JESUS JUAN OCHOA GALINDO, EN SU CARACTER DE SECRETARIO DE FINANZAS,
Y LA DRA. BERTHA CRISTINA CASTELLANOS MURNOZ, SECRETARIA DE SALUD Y DIRECTORA GENERAL DEL
ORGANISMO PUBLICO DESCENTRALIZADO DE LA ADMINISTRACION PUBLICA ESTATAL, DENOMINADO
SERVICIOS DE SALUD DE COAHUILA, CONFORME A LOS ANTECEDENTES, DECLARACIONES Y CLAUSULAS
SIGUIENTES:

ANTECEDENTES

La Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos establece, en su articulo 40., el derecho de las
personas a la proteccion de la salud, disponiendo que la Ley definird las bases y modalidades para el acceso
a los servicios de salud y establecera la concurrencia de la Federacién y las entidades federativas en materia
de salubridad general; asi como el derecho que tienen los nifios y las nifias a la satisfaccion de sus
necesidades de salud.

La promocion de la salud de los nifios representa un objetivo estratégico para todo Estado que pretenda
construir una sociedad sana, justa y desarrollada. La condicion de salud de los nifios afecta de manera
importante el rendimiento educativo de los escolares, y éste, a su vez, tiene un efecto significativo en la salud
y la capacidad productiva en la edad adulta, es decir, la salud de los primeros afios, determina las condiciones
futuras de esa generacion.

Por ello, resulta prioritario propiciar un estado de salud en los nifios, que les permita incorporarse a la
sociedad con un desarrollo pleno de sus potencialidades fisicas e intelectuales. Como una estrategia
sustantiva para lograrlo, el primero de diciembre de 2006 se cre6 el Seguro Médico para una Nueva
Generacion, cuyo objetivo general se orienta a reducir la carga de enfermedad y discapacidad en la poblacion
de los recién nacidos, contribuir a un crecimiento y desarrollo saludables durante los primeros afios de vida,
mejorar la salud de las familias de menos ingresos y avanzar hacia un esquema de aseguramiento universal.

El Plan Nacional de Desarrollo 2007-2012 dentro del eje tres, propone en materia de salud, avanzar hacia
la universalidad en el acceso a los servicios médicos de calidad, a través de una integracion funcional y
programatica de las instituciones publicas bajo la rectoria de Salud, y en cuanto a la politica social establece
el compromiso de elevar el nivel de salud de los mexicanos, reducir las desigualdades, garantizar un trato
adecuado a los usuarios, ofrecer proteccion financiera en salud y fortalecer el sistema de salud, por lo que con
fecha 21 de febrero de 2007 se publica en el Diario Oficial de la Federacion el Acuerdo por el cual se
establecen las disposiciones relativas a la vigencia de derechos de las familias con al menos un nifio nacido
en territorio nacional a partir del 1 de diciembre de 2006, que sean incorporados al Sistema de Proteccion
Social en Salud, asi como a la aplicacion de recursos que por concepto de cuota social y aportaciones
solidarias efectuaran los gobiernos federal, estatal y del Distrito Federal.

Para llevar a cabo el objetivo general del Seguro Médico para una Nueva Generacion, el cual se enuncia
en el segundo parrafo de este apartado, se realizara la transferencia de recursos a las entidades federativas,
de conformidad con lo que establece la Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad Hacendaria, que
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 con cargo a los presupuestos de
las dependencias, mismos que se otorgaran y ejerceran conforme a las disposiciones generales aplicables.
Dichas transferencias y subsidios deberan sujetarse a los criterios de objetividad, equidad, transparencia,
publicidad, selectividad y temporalidad que en ella se sefalan.

DECLARACIONES
|. De “LA SECRETARIA”:

1. Que es una dependencia de la Administracion Publica Federal Centralizada, en términos de lo
dispuesto en los articulos 2, 26 y 39 de la Ley Orgéanica de la Administracién Publica Federal,
a la cual le corresponde, entre otras atribuciones, las de establecer y conducir la politica nacional en
materia de asistencia social y servicios médicos y salubridad general.
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Que la Comision Nacional de Proteccion Social en Salud, es un érgano desconcentrado de la
Secretaria de Salud en términos de los articulos 77 bis 35 de la Ley General de Salud, 2 literal C,
fraccion Xl del Reglamento Interior de la Secretaria de Salud y 3 del Reglamento Interno de la
Comision Nacional de Proteccion Social en Salud, por lo que cuenta con autonomia técnica,
administrativa y operativa.

Que el Comisionado Nacional de Proteccion Social en Salud tiene la competencia y legitimidad para
suscribir el presente Convenio, segiin se desprende de lo previsto en los articulos 38, fraccion V del
Reglamento Interior de la Secretaria de Salud, y 6 fraccion | del Reglamento Interno de la Comision
Nacional de Proteccion Social en Salud, cargo que qued6 debidamente acreditado con
nombramiento del dia 28 de septiembre de 2011, del cual se adjunta copia fotostatica para formar
parte del presente instrumento.

Que dentro de las facultades de la Comision Nacional de Proteccién Social en Salud, se encuentran
las de instrumentar la politica de proteccion social en salud, impulsar, coordinar y vincular acciones
del Sistema de Proteccion Social en Salud con las de otros programas sociales para la atencion a
grupos indigenas, marginados, rurales y en general a cualquier grupo vulnerable desde una
perspectiva intercultural que promueva el respeto a la persona y su cultura, asi como sus derechos
humanos en salud; administrar los recursos financieros que en el marco del Sistema le suministre la
Secretaria y efectuar las transferencias que correspondan a los Estados y al Distrito Federal,
conforme a lo establecido por el articulo 4 fracciones 1, VI y Xlll del Reglamento Interno de la
Comision Nacional de Proteccion Social en Salud.

Que la Direccién General de Financiamiento tiene entre sus atribuciones disefiar y proponer en
coordinacion con las unidades administrativas de la Secretaria de Salud, los esquemas y
mecanismos financieros que sean necesarios para el funcionamiento del Sistema de Proteccion
Social en Salud, incluyendo el desarrollo de programas de salud dirigidos a grupos indigenas,
marginados, rurales y en general a cualquier grupo vulnerable; determinar los criterios para la
operacion y administracion de los fondos generales y especificos relacionados con las funciones
comprendidas en el Sistema de Proteccion Social en Salud y de los programas orientados a la
atencion de grupos vulnerables; coadyuvar, con la participacién de las unidades administrativas
competentes de la Secretaria de Salud, en las acciones de supervision financiera del Sistema de
Proteccién Social en Salud, y de los programas de atencién a grupos indigenas, marginados, rurales
y en general a cualquier grupo vulnerable para garantizar el cumplimiento de las normas financieras y
de operacion, asi como de sus metas y objetivos, de conformidad con el articulo 9 fracciones llI, VI,
VIl del Reglamento Interno de la Comisién Nacional de Proteccién Social en Salud.

Que corresponde a la Direccion General de Gestion de Servicios de Salud (en adelante
“LA DGGSS") entre otros: (i) proponer la incorporacién gradual y jerarquizada de los servicios
de salud y de las intervenciones clinicas al Sistema, asi como su secuencia y alcance con el fin de
lograr la cobertura universal de los servicios; (ii) estimar los costos derivados de las intervenciones
médicas y de la provision de nuevos servicios, con base en los protocolos clinicos y terapéuticos
previendo su impacto econdémico, Y (iii) coadyuvar en la determinacion de las cédulas de evaluacién
del Sistema, que se utilicen en el proceso de acreditacion, en coordinacién con las unidades
administrativas competentes de la Secretaria de Salud, conforme a lo establecido en el articulo 10,
fracciones |, Il y 1l BIS 3 del Reglamento Interno de la Comision Nacional de Proteccion Social
en Salud.

Que cuenta con la disponibilidad presupuestaria y el calendario del presupuesto autorizado
correspondiente para hacer frente a las obligaciones derivadas de la suscripcién del presente
instrumento.

Que para efectos del presente convenio sefiala como domicilio el ubicado en la calle Gustavo E.
Campa numero 54, colonia Guadalupe Inn, Delegacién Alvaro Obregén, cédigo postal 01020, en
México, Distrito Federal.

Il. Declara “LA ENTIDAD”:

1.

Que el Secretario de Finanzas, comparece a la suscripcion del presente Convenio, de conformidad
con los articulos 99, 100 y 103 de la Constitucion Politica del Estado de Coahuila de Zaragoza y sus
correspondientes reformas mediante Decreto nimero 540 publicado en el Periddico Oficial de
“LA ENTIDAD” en fecha 18 de noviembre de 2011; 4o0., 18, 20 fraccion VII, 21 y 29 de la Ley
Organica de la Administraciéon Publica del Estado de Coahuila de Zaragoza publicada en el Periddico
Oficial de “LA ENTIDAD” en fecha 30 de noviembre de 2011, cargo que queda debidamente
acreditado copia del nombramiento que se adjunta a este convenio.
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2.  Que la Secretaria de Salud y Directora General del Organismo Publico Descentralizado de la
Administracién Publica Estatal denominado Servicios de Salud de Coahuila, comparece
a la suscripcion del presente Convenio, de conformidad con los articulos 20 fraccion XI, 21y 33 de la
Ley Orgéanica de la Administracién Publica del Estado de Coahuila de Zaragoza, publicada en el
Periodico Oficial de “LA ENTIDAD” en fecha 30 de noviembre de 2011; 30., 60. y 70. de la Ley
Estatal de Salud; 30., 50. y 10 del Decreto por el que se crea el Organismo Publico Descentralizado
denominado “Servicios de Salud de Coahuila™; y 6 y 19 del Reglamento Interior para el Organismo
Publico Descentralizado de la Administracion Publica Estatal denominado “Servicios de Salud de
Coahuila”, cargo que queda debidamente acreditado con copia del nombramiento que se adjunta a
este convenio.

3. Que sus prioridades para alcanzar los objetivos pretendidos a través del presente instrumento son:
fortalecer los servicios de salud en la entidad para ofrecer la atencion médica a los beneficiarios del
Seguro Médico para una Nueva Generacion, conforme a los lineamientos establecidos en las Reglas
de Operacion del Programa.

4. Que para todos los efectos legales relacionados con este Convenio sefiala como su domicilio el
ubicado en calle Victoria nimero 312 Poniente, Zona Centro, codigo postal 25000, en la ciudad de
Saltillo, Coahuila de Zaragoza.

FUNDAMENTACION
Resultan aplicables al presente instrumento juridico:
Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos, articulo 4;
Ley Organica de la Administracion Publica Federal, articulo 39;

Ley General de Salud, articulos 9, 13 apartado B), 77 bis 1, 77 bis 11 al 77 bis 19, respecto de las
Aportaciones al Sistema de Proteccion Social en Salud, 77 bis 32, respecto de la Transparencia, Control y
Supervision del Manejo de los Recursos del Sistema de Proteccion Social en Salud;

Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad Hacendaria, articulo 77;
Reglamento de la Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad Hacendaria, articulos 66, 174 y 175;

Reglamento de la Ley General de Salud en materia de Proteccion Social en Salud, articulos 76 al 81y su
Transitorio Décimo Cuarto;

Acuerdo por el que se emiten las Reglas de Operacion del Programa Seguro Médico para una Nueva
Generacion, para el ejercicio fiscal 2012 (Reglas de Operacion);

Constitucion Politica del Estado Libre y Soberano de Coahuila de Zaragoza, articulo 10.;

Ley Organica de la Administracion Publica del Estado de Coahuila de Zaragoza, articulos 20 fracciones VI
y XI, 21 fracciones XX y XXVI, 29, 33, 39 fraccion | y 40, y

Ley Estatal de Salud, articulos 12 fraccién VI, 22, 23, 24, 70 bis y 70 bis 1.

El Seguro Médico para una Nueva Generacion como parte del Sistema de Proteccién Social en Salud
establecido en el articulo 40. Constitucional, y de conformidad con las Reglas establecidas en el Titulo
Tercero Bis, en especifico los articulos 77 bis 11 al 77 bis 19 de la Ley General de Salud; articulos 76 al 81 del
Reglamento de la Ley General de Salud en Materia de Proteccién Social en Salud y su Transitorio Décimo
Cuarto; y numeral 4 del capitulo 2 de los Mecanismos para la contabilizacion de los Recursos a integrar en la
aportacion solidaria federal, como parte integrante de las aportaciones federales para el financiamiento del
Sistema de Proteccién Social en Salud a que se refieren las disposiciones legales y reglamentarias antes
mencionadas, las partes celebran el presente Convenio al tenor de las siguientes:

CLAUSULAS
PRIMERA.- OBJETO.- “LA SECRETARIA” y “LA ENTIDAD” convienen lo siguiente:
Transferencia de Recursos Federales

1.- El monto total de los recursos federales a transferir, su naturaleza normativa y presupuestal, Clausula
Segunda.

Suficiencia presupuestal global

2.- El monto total de los recursos federales a transferir deberan considerarse como suficiencia
presupuestal global para fortalecer las acciones para el cumplimiento de los fines, Clausula Tercera.
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Fines

3.- Comprometer que los recursos federales a transferir sean destinados para el cumplimiento de los fines
que se establecen en las Reglas de Operacion del Programa Seguro Médico para una Nueva Generacion,
para el ejercicio fiscal 2012.

Devengo para la transferencia de recursos federales

4.- Establecer en términos de las disposiciones aplicables, el momento del devengo para los recursos
federales a transferir, Clausula Quinta.

Administracion y ejercicio de los recursos federales transferidos

5.- Para la administracion y ejercicio de los recursos federales transferidos hasta su erogacion total para
los fines previstos, Clausula Sexta.

Validacion de los desembolsos y Seguimiento de los Indicadores

6.- Informar sobre el seguimiento del ejercicio de los recursos transferidos, asi como de los indicadores de
resultados establecidos, Clausula Séptima.

Aspectos contractuales generales

7.- Las directrices que regularan vigencia, modificaciones, causas de terminacién y rescisién, Clausulas
Octava a Décima Cuarta.

SEGUNDA.- TRANSFERENCIA DE RECURSOS FEDERALES.- “LA SECRETARIA” transferira recursos
presupuestales correspondientes al Programa Seguro Médico para una Nueva Generacion a “LA ENTIDAD”
para coordinar su participaciéon con el Ejecutivo Federal, en términos de los articulo 9 y 13 apartado B) de la
Ley General de Salud.

De conformidad con las disposiciones referidas en el capitulo de fundamentacién, debera considerarse,
para todos los efectos juridico administrativos que corresponda, a la transferencia sefialada en la presente
clausula como la parte del Sistema de Proteccién Social en Salud correspondiente al Programa Seguro
Médico para una Nueva Generacion y que forma parte integrante de las aportaciones federales para el
financiamiento del Sistema de Proteccion Social en Salud.

“LA SECRETARIA” transferird a “LA ENTIDAD” recursos presupuestarios federales hasta por la cantidad
que resulte del reembolso por las intervenciones realizadas a los beneficiarios del Seguro Médico para una
Nueva Generacién y procederd para eventos terminados, es decir, padecimientos que han sido resueltos,
salvo aquellos que ameritan tratamiento de continuidad. El monto a cubrir por cada una de estas
intervenciones se determinara conforme a las tarifas del tabulador establecido que se encuentra en el Anexo
No. 1 de las Reglas de Operacion. Para los casos de las intervenciones Hipoacusia neurosensorial y
Trastornos innatos del metabolismo se hara el registro al sustentar el diagnéstico.

En el caso de las intervenciones realizadas a los beneficiarios del Seguro Médico para una Nueva
Generacién y que no se enlisten en el tabulador del Anexo No. 1, la Comision estari facultada para
determinar si son elegibles de cubrirse con el Seguro Médico para una Nueva Generacién y el monto de la
tarifa a cubrir por cada uno de los eventos. Esta tarifa serA como maximo la cuota de recuperacion del
tabulador mas alto aplicable a la poblacién sin seguridad social que tenga la institucion que haya realizado la
intervencion para esa misma intervencion. No se cubrirén las acciones e intervenciones listadas en el Anexo
No. 2 de las Reglas de Operacion.

En los eventos realizados en unidades médicas acreditadas por “LA SECRETARIA” se transferira el monto
correspondiente al tabulador sefialado en el Anexo No. 1 de las Reglas de Operacion. Para las atenciones
realizadas en unidades médicas no acreditadas, se transferira el 50% (cincuenta por ciento) del citado
tabulador, el complemento se cubrira al momento de comprobar la acreditacion siempre que ésta ocurra en el
periodo de vigencia de las Reglas de Operacion 2012 y sea notificado a la Comision a mas tardar al cierre
del primer trimestre del afio 2013. En ambos casos, los beneficiarios no deberan haber cubierto ninguna cuota
de recuperacion.

En el caso de las intervenciones con tabulador “pago por facturacion” se cubrir4 solamente el tratamiento
de sustitucion y/o medicamentos especializados, asi como los insumos que se requieran de acuerdo a la
aplicacion de éstos y al registro correspondiente. Para esto se debera registrar bimestralmente en el sistema
informatico del SMNG el monto total de la factura correspondiente, la cual sera cubierta por reembolso previa
validacion del caso.

“LA SECRETARIA” realizara las ministraciones de la transferencia, conforme al calendario del presupuesto
autorizado en términos de las disposiciones aplicables, radicAndose a través de la Tesoreria (0 su
equivalente) de “LA ENTIDAD", en la cuenta bancaria productiva especifica que ésta establezca para tal
efecto, en forma previa a la entrega de los recursos, informando de ello a “LA SECRETARIA”, con la finalidad
de que los recursos transferidos y sus rendimientos financieros estén debidamente identificados.
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Los rendimientos financieros que generen los recursos transferidos deberan destinarse a los fines del
presente convenio.

Para garantizar la entrega oportuna de las ministraciones “LA ENTIDAD” debera realizar las acciones
administrativas necesarias para asegurar el registro de la cuenta bancaria en la Tesoreria de la Federacion en
forma inmediata a la suscripcion del presente instrumento.

TERCERA.- SUFICIENCIA PRESUPUESTAL GLOBAL.- Los recursos federales transferidos mencionados
en la Clausula Segunda del presente instrumento juridico se consideraran como suficiencia presupuestaria
global en favor de “LA ENTIDAD” a partir de la suscripcion del presente instrumento. Lo anterior con el
proposito de que “LA ENTIDAD” pueda realizar las acciones administrativas que correspondan con la finalidad
de realizar los compromisos contractuales, en términos de las disposiciones aplicables, y cumplir con los fines
del presente instrumento.

CUARTA.- FINES.- Una vez recibidos los recursos “LA ENTIDAD” deberé aplicarlos exclusivamente para
dar cumplimiento al numeral 5.3.2 “Apoyo econdémico para el pago de intervenciones cubiertas por el SMNG”
de las Reglas de Operacion del Programa Seguro Médico para una Nueva Generacion, para el ejercicio fiscal
2012, a fin de dar cumplimiento a sus objetivos los cuales se sefialan a continuacion:

Objetivo general. Contribuir a la disminucion del empobrecimiento por motivos de salud, mediante
el aseguramiento médico universal de los nifios nacidos a partir del 1o. de
diciembre de 2006, que no sean derechohabientes de alguna institucion
de seguridad social.

Objetivo especifico. Atender a la poblacion nacida a partir del 1o0. de diciembre de 2006 y que no
sea derechohabiente de alguna institucion de seguridad social, para que cuente
con un esquema de aseguramiento en salud de cobertura amplia.

Lo anterior, sin menoscabo de las disposiciones establecidas en las Reglas de Operacion del Programa
Seguro Médico para una Nueva Generacion para el ejercicio fiscal 2012 y demas disposiciones aplicables; los
gastos administrativos quedan a cargo de “LA ENTIDAD".

QUINTA.- DEVENGO PARA LA TRANSFERENCIA DE RECURSOS FEDERALES:

1) La transferencia de subsidios para cumplir con el objeto del presente instrumento, que realiza
“LA SECRETARIA” en favor de “LA ENTIDAD” se consideran devengados para “LA SECRETARIA” una vez
que se constituy6 la obligacion de entregar el recurso a los beneficiarios contenidos en el padrén a que se
refiere las Reglas de Operacion. A dicha obligacion le sera aplicable el primer supuesto juridico que sefala el
articulo 175 del Reglamento de la Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad Hacendaria, el cual es del
tenor literal siguiente:

“Los subsidios se consideraran devengados una vez que se haya constituido la obligacion de entregar
el recurso al beneficiario por haberse acreditado su elegibilidad antes del 31 de diciembre de cada
ejercicio fiscal.”

2) Considerando que los recursos que se transfieran por pago de intervenciones cubiertas corresponden a
un reembolso por un servicio otorgado, la comprobacion del ejercicio de éstos se hara con la emision del
recibo que remitan por la ministracion de los recursos aplicables.

3) Los documentos justificativos para “LA SECRETARIA” de la obligacién de pago seran: Las leyes
aplicables, las Reglas de Operacion y el presente Convenio; el documento comprobatorio sera el recibo a que
se refiere el parrafo anterior.

4) Los recursos Federales que se transfieran en los términos de este Convenio no pierden su caracter
Federal.

5) Queda expresamente estipulado, que la transferencia presupuestal a que se refiere el presente
Convenio no es susceptible de presupuestarse en los ejercicios fiscales siguientes, por lo que no implica la
obligacion de transferencias posteriores ni en ejercicios fiscales subsecuentes con cargo a la Federacion, para
complementar las acciones que pudieran derivar del objeto del presente instrumento, ni de operaciones
inherentes a las obras y equipamiento, ni para cualquier otro gasto administrativo o de operacion vinculado
con el objeto del mismo.

SEXTA.- ADMINISTRACION Y EJERCICIO DE LOS RECURSOS FEDERALES TRANSFERIDOS.-
Conforme a lo dispuesto en los articulos 77 bis 16 y 77 bis 32 de la Ley General de Salud, los recursos
federales transferidos forman parte del mecanismo de financiamiento del Sistema de Proteccion Social en
Salud, y corresponde a “LA ENTIDAD”, destinar, administrar y ejercer dichos recursos hasta su erogacion total
para dar cumplimiento a los fines previstos en el presente convenio.



Viernes 25 de enero de 2013 DIARIO OFICIAL (Segunda Seccion) 7

Los recursos federales transferidos se deberan registrar como ingresos propios y seran destinados
especificamente para dar cumplimiento a los objetivos del Programa Seguro Médico para una Nueva
Generacion.

SEPTIMA.- VALIDACION DE LOS DESEMBOLSOS Y SEGUIMIENTO DE LOS INDICADORES:

1) Los recursos presupuestales que transfiere el Ejecutivo Federal se aplicaran para el reembolso y
hasta por los importes por cada intervencion que se indican en las Reglas de Operaciéon y en el
Anexo No. 1 del presente instrumento, que es parte integrante del mismo.

El procedimiento para la validacion de los desembolsos sera el siguiente:

. “LA SECRETARIA” a través de “LA DGGSS”, revisara los soportes médicos y administrativos de su
competencia, a través del sistema para el registro de casos del Seguro Médico para una Nueva
Generacién de cada evento registrado y validado por “LA ENTIDAD”, con la finalidad de realizar el
reembolso correspondiente.

1. Asimismo, “LA DGGSS" revisara los casos de reembolso a pagar a “LA ENTIDAD”, verificando en el
Sistema de Captura y/o en la documentacion que acredite la validacion y su correcta clasificacion de
acuerdo al tabulador sefialado en el Anexo No. 1 del presente instrumento; de proceder, autorizara
los casos para pago y la clave del tabulador que les corresponda, y enviara un informe de los casos
en que proceda el reembolso, a la Direccion General de Financiamiento de la Comision Nacional
de Proteccién Social en Salud para que ésta a su vez realice la transferencia de recursos a
“LA ENTIDAD".

Il.  “LA ENTIDAD", emitira el recibo correspondiente, el cual debera contener los requisitos fiscales que
marca la Ley en la materia a fin de amparar los desembolsos pactados; la Comision Nacional de
Proteccion Social en Salud revisard y validara dicho recibo.

IV. “LA SECRETARIA" no cubrira las intervenciones cuya informacion requerida para su autorizacion no
sea proporcionada; los casos en que la calidad de la informacién recibida no permita su adecuada
autorizacion; y, cuando durante el proceso de autorizacion, se determine la improcedencia del
reembolso. “LA SECRETARIA” a través de “LA DGGSS” informaréa a “LA ENTIDAD" los casos en los
cuales no haya procedido el pago.

V. El control y supervision de los recursos a que se refiere el presente convenio se realizara conforme a
las disposiciones juridicas aplicables.

“LA SECRETARIA” y “LA ENTIDAD” convienen gque para dar seguimiento al ejercicio del gasto dirigido al
cumplimiento de los fines del presente convenio, “LA ENTIDAD”, debera proporcionar la informacion del
seguimiento del gasto de los recursos federales transferidos mediante la funcionalidad que “LA SECRETARIA”
proporcione para tal efecto. Lo anterior en términos del Capitulo VII Titulo Tercero Bis de la Ley General de
Salud denominado Transparencia, Control y Supervision, que establece que la administracion y ejercicio
de los recursos transferidos corresponde a “LA ENTIDAD”.

“LA ENTIDAD" debera enviar, el informe anual del ejercicio del gasto de los recursos federales transferidos
a través de la funcionalidad referida, durante el primer trimestre del afio 2013.

Para los efectos de la presente clausula “LA ENTIDAD” se obliga a cumplir con la entrega oportuna del
informe anual antes referido, considerando que dicha informacion es componente indispensable para efectos
de Transparencia, Control y Supervisién en la aplicacion de los recursos federales transferidos y para el
cumplimiento de los fines, asi como que, es informacién importante para la rendicion de cuentas y para los
efectos de los objetivos de fiscalizacion.

2) Por otra parte, para efecto de darle seguimiento a los indicadores establecidos en las Reglas de
Operacion, “LA ENTIDAD” se obliga a proporcionar la informacién de las variables de dichos
indicadores a través del Sistema de Informacion en Salud, el cual forma parte del Sistema Nacional
de Informacién de Salud (SINAIS) en términos de las disposiciones legales aplicables.

OCTAVA.- OBLIGACIONES DE “LA ENTIDAD”.- “LA ENTIDAD” se obliga a:

. Aplicar los recursos a que se refiere la Clausula Segunda de este instrumento a los fines
establecidos en el mismo, por lo que se hace responsable del uso, aplicacién y destino de los citados
recursos.

1. Ministrar los recursos presupuestarios federales a que se refiere el presente instrumento, a la unidad
ejecutora, a efecto de que estos Ultimos estén en condiciones de iniciar acciones para dar
cumplimiento a los fines de este Convenio, en un plazo no mayor a 3 dias habiles, contados a partir
de la recepcion de los recursos.
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VI.

VILI.

VIII.

Informar a “LA SECRETARIA” sobre el avance de las acciones respectivas y, en su caso, la
diferencia entre el monto de los recursos transferidos y aquéllos erogados, asi como los resultados
de las evaluaciones que se hayan realizado.

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 destinen los recursos transferidos.

Informar sobre la suscripcion de este Convenio, al érgano técnico de fiscalizacion de la legislatura
local en “LA ENTIDAD".

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.

Publicar en el érgano de difusién oficial de la localidad, dentro de los 15 dias hébiles posteriores a su
formalizacién, el presente instrumento.

Difundir en su pagina de Internet el concepto financiado con los recursos que seran transferidos
mediante el presente instrumento.

Emitir un recibo de comprobacion de ministracion de fondos, por el importe de cada depésito y
remitirlo a la Comision Nacional de Proteccion Social en Salud en un plazo maximo de 90 dias
naturales después de recibidos los recursos; dicho recibo deberd cumplir con los requisitos previstos
en las Reglas de Operacion.

NOVENA.- OBLIGACIONES DE “LA SECRETARIA".- “LA SECRETARIA” se obliga a:

VI.

VILI.

Transferir los recursos presupuestarios federales a que se refiere la Clausula Segunda del presente
Convenio, de acuerdo con los plazos derivados del procedimiento de pago correspondiente y la
disponibilidad presupuestal.

Verificar que los recursos presupuestales que en virtud de este instrumento se transfieran, no
permanezcan ociosos y que sean aplicados Unicamente para la realizacién de los fines a los cuales
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 los fines para los
cuales son destinados los recursos presupuestales federales transferidos.

Practicar visitas, solicitar la entrega de la documentacion e informacién que permita observar el
cumplimiento del presente convenio y su Anexo No. 1, solicitando a “LA ENTIDAD”, que sustente y
fundamente la aplicacién de los recursos citados en la Clausula Segunda del presente instrumento,
en términos de lo que establecen las Reglas de Operacion.

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

Aplicar las medidas que procedan de acuerdo con la normatividad aplicable e informar a la Secretaria
de Hacienda y Crédito Publico, a la Secretaria de la Funcion Publica de la Administracion Publica
Federal, a la Auditoria Superior de la Federacion y a la Secretaria de Fiscalizacion y Rendiciéon de
Cuentas en el ambito estatal, 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".

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.

Dar seguimiento, en coordinacién con “LA ENTIDAD", sobre el avance en el cumplimiento del objeto
del presente instrumento.
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VIIl. Los recursos humanos que requiera para la ejecucion del objeto del presente instrumento, quedaran
bajo su absoluta responsabilidad juridica y administrativa, y no existira relacién laboral alguna entre
éstos y “LA ENTIDAD”, por lo que en ningln caso se entenderan como patrones sustitutos
o solidarios.

IX. 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 de la Administracion Publica Federal, y a la
Auditoria Superior de la Federacion, sin perjuicio de las acciones de vigilancia, control y evaluacién
que, en coordinacion con la Secretaria de la Funcién Publica, realice el 6rgano de control de
“LA ENTIDAD".

X.  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 destinen los recursos transferidos.

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

XIl. Publicar en el Diario Oficial de la Federacion, dentro de los 15 dias habiles posteriores a su
formalizacién, el presente instrumento.

XIll. Difundir en su pagina de Internet el concepto financiado con los recursos que seran transferidos
mediante el presente instrumento.

DECIMA.- VIGENCIA.- El presente instrumento juridico comenzara a surtir sus efectos a partir de la fecha
de la suscripcion del mismo, y se mantendra en vigor, para efectos del devengo de “LA SECRETARIA” a que
hace referencia la Clausula Quinta, hasta el 31 de diciembre de 2012; por su parte se mantendra en vigor para
“LA ENTIDAD” hasta la erogacion total de los recursos federales transferidos, en términos de la Clausula
Segunda del presente convenio.

DECIMA PRIMERA.- MODIFICACIONES AL CONVENIO.- Las partes acuerdan que el presente Convenio
podra modificarse de comuin acuerdo y por escrito, sin alterar su estructura y en estricto apego a las
disposiciones juridicas aplicables. Las modificaciones al Convenio obligaran a sus signatarios a partir de la
fecha de su firma.

En caso de contingencias para la realizacion del Programa previsto en este Instrumento, ambas partes
acuerdan tomar las medidas o0 mecanismos que permitan afrontar dichas contingencias. En todo caso, las
medidas y mecanismos acordados seran formalizados mediante la suscripcién del convenio modificatorio
correspondiente.

DECIMA SEGUNDA.- CAUSAS DE TERMINACION.- El presente Convenio 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.

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

. Cuando se determine que los recursos presupuestarios federales permanecen ociosos 0 que se
utilizaron con fines distintos a los previstos en el presente instrumento, o

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

DECIMA CUARTA.- ANEXOS.- Las partes reconocen como anexo integrante del presente Convenio, el
gue se menciona a continuacion y que ademas tiene la misma fuerza legal que el presente Convenio:

Anexo 1 “Listado de intervenciones cubiertas por el SMNG vy sus tabuladores”

Estando enteradas las partes del contenido y alcance legal del presente Convenio, lo firman por
cuadruplicado.- Por la Entidad, a los dieciséis dias del mes de marzo de dos mil doce.- Por la Secretaria, a los
dieciséis dias del mes de marzo de dos mil doce.- Por la Secretaria: el Comisionado Nacional de Proteccién
Social en Salud, David Garcia-Junco Machado.- Rubrica.- El Director General de Financiamiento, Gerardo
de la Pefia Hernandez.- Rubrica.- El Director General de Gestién de Servicios de Salud, Gabriel R. Manuell
Lee.- Rubrica.- Por la Entidad: el Secretario de Finanzas, Jesls Juan Ochoa Galindo.- Rubrica.-
La Secretaria de Salud, y Directora General del Organismo Publico Descentralizado de la Administracion
Publica Estatal denominado Servicios de Salud de Coahuila, Bertha Cristina Castellanos Mufioz.- Rubrica.
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ANEXO 1 DEL CONVENIO EN MATERIA DE TRANSFERENCIA DE RECURSOS PARA LA

LISTADO DE INTERVENCIONES CUBIERTAS POR EL SMNG Y
SUS TABULADORES CORRESPONDIENTES

EJECUCION DEL PROGRAMA SEGURO MEDICO PARA UNA NUEVA GENERACION

NUum. Grupo Enfermedad Clave CIE-10 Tabulador
1 Tuberculosis del Sistema Nervioso Al17 $39,679.32
2 Tuberculosis Miliar A19 $38,646.57
3 Listeriosis A32 $25,671.61
4 Tétanos neonatal A33.X $61,659.24
5 Clert_as enfermedades Septlcem[a r_10 especificada (incluye A4L9 $46,225.45
infecciosas y choque séptico)
6 parasitarias Sifilis congénita A50 $12,329.78
7 Encefalitis viral, no especificada A86 $39,679.32
8 E.nferme’d.ad debida a virus B25 $22.688.36
citomegalico
9 Toxoplasmosis B58 $27,027.53
10 Tumor benigno de ,Ias glandulas D11 $30,563.96
salivales mayores (Ranula)
11 Tumor benigno del mediastino D15.2 $75,873.96
12 Tumores Hemangioma de cualquier sitio D18.0 $41,995.54
13 Tumor benigno de la piel del labio D23.0 $18,767.81
14 Tumor benigno del ojo y sus D31 $38,362.50
anexos
Deficiencia hereditaria del factor
15 Enfermedades de la |VIl. Deficiencia hereditaria del| D66, D67, Pago por
sangre y de los factor IX. Otros defectos de la D68 facturacion
organos coagulacion.
hematopoyéticos y B .
16 ciertos trastornos que || Urpura trombocitopenica | e 5 $41,313.55
. idiopatica
afectan el mecanismo
de la inmunidad Inmunodeficiencia con predominio Pago por
17 . D80 .
de defectos de los anticuerpos facturacion
18 Intolerancia a la lactosa E73 $23,072.48
19 Trastornos del metabolismo de los £76 Pago por
glucosaminoglicanos facturacion
. . _ Pago por
20 Enferme.dades FIbI’OSIS quSt|Ca E84 facturacic')n
endocrinas, - - — -
21 nutricionales y Hiperplasia congénita de glandulas £250 Pago por
metabélicas suprarrenales, facturacion
22 Galactosemia E74.2 Pago Ror
facturacion
23 Fenilcetonuria E70.0 Pago Ror
facturacion
25 sistema nervioso | sindrome de Guillain-Barré G61.0 $33,511.56
26 Enfermedades del ojo | Retinopatia de la prematuridad H35.1 $38,913.38
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Hipoacusia neurosensorial bilateral
severa 'y profunda (Proétesis

27 - . H90.3 $35,421.80
auditiva externa y sesiones de
Enfermedades del rehabilitacién auditiva verbal)
oido Implantacién ~ prétesis  coclea,
rehabilitacion ~ postquirdrgica  y | 20.96 a 20.98
28 sesiones de rehabilitacion auditiva| (CIE9 mc) $118,355.98
verbal hasta por cinco afios.
29 Miocarditis aguda 140 $74,173.03
30 I_Enfermec_iades d?' Fibroelastosis endocardica 142.4 $26,381.19
sistema circulatorio
31 Insuficiencia cardiaca 150 $34,167.09
32 _Neum_onla por Influenza por virus 310.0 $19.025.42
identificado
33 Nel_Jmor!lg por Influenza por virus J11.0 $19.025.42
no identificado
34 Piotorax J86 $37,733.42
Enfermedades del Derrame pleural no clasificado en
35 sistema respiratorio P J90.X $40,721.27
otra parte
36 Derr_gme pleural en afecciones 391X $29.228.74
clasificadas en otra parte
37 Neumotdrax Jo3 $28,575.51
38 Pardlisis del diafragma J98.6 $29,703.71
39 Trastc_n(nos del Qesarrollo y de la KOO $15.804.10
erupcion de los dientes
40 Enfermedades del | Esiomatitis y lesiones afines K12 $14,340.08
sistema digestivo - - -

41 Otras obstrucciones intestinales K56.4 $35,391.90
42 Constipacion K59.0 $13,736.30
Sindrome estafilocécico de la piel
43 Enfermedfaclies dela | escaldada (Sindrome de Ritter) L00.X $26,384.64

ie

44 P Quiste epidérmico L72.0 $8,359.78
45 Artritis piégena MO0 $45,830.98
46 Artritis juvenil M08 Pago por
Enfermedades del facturacion
sistema osteomuscular | poliarteritis nodosa y afecciones Pago por

47 . M30 i
relacionadas facturacion
48 Fascitis necrotizante M72.6 $50,206.96
49 Sindrome nefritico agudo NOO $27,518.60
50 Sindrome ,n_efrotlco, anomalia NO4.0 $27.518.60

glomerular minima

51 Uropatia obstructiva y por reflujo N13 $45,579.12
52 Insuficiencia renal aguda N17 $38,963.98
53 _Enfermedades del | hsyficiencia renal terminal N18.0 Pago por
sistema genitourinario facturacion
54 Diverticulo de la vejiga N32.3 $44,052.99
55 Hidrocele y espermatocele N43 $19,250.83
56 Torsion del testiculo N44.X $21,003.52
57 Orquitis y epididimitis N45 $20,142.13
58 Fistula vesicovaginal N82.0 $45,902.29
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Feto y recién nacido afectados por

59 trastornos hipertensivos de la P00.0 $58,596.63
madre

60 Feto y recién nacido afectados por POL.1 $20,517.05
ruptura prematura de membranas
Feto y recién nacido afectados por

61 y rect ' P P04.4 $58,596.63
drogadiccion materna
Retardo en el crecimiento fetal

62  © m y P05 $57,830.70
desnutricion fetal
Trastornos relacionados con el

63 embarazo prolongado y con P08 $20,517.05
sobrepeso al nacer
Hemorragia y laceracion

64 intracraneal debidas a traumatismo P10 $95,077.64
del nacimiento
Ot t ti del imient

65 ros .rauma |smgs el nacimiento P11 $93.975.89
en el sistema nervioso central
Traumatismo del nacimiento

66 en el cuero cabelludo/(incluye P12 $15,906.46
cefalohematoma)
T i del leto d t

67 rauma !smo el esqueleto durante P13 $39.909.33
el nacimiento
Traumatismo del sistema nervioso

i i el L P14 29,792.27
68 Ciertas afecciones | periférico durante el nacimiento $29.79
originadas en el ) —

69 periodo perinatal Otros traumatismos del nacimiento P15 $34,354.55

70 Hipoxia intrauterina P20 $32,355.75

71 Asfixia al nacimiento P21 $33,072.23
Taqui t itoria del ié

79 aq'mpnea ransitoria del recién P22 1 $20.517.05
nacido

73 Sindromes de aspiracién neonatal P24 $31,014.78

74 Negmomed_lastlno originado en el P52 $40,254.35
periodo perinatal

75 Hemqrragla p_ulmonar originada en P26 $40,254.35
el periodo perinatal

76 Dl_sp_)la3|a . broncopulmonar P27.1 $41.161.75
originada en el periodo perinatal

77 Otras apneas del recién nacido P28.4 $33,072.23
Onfalitis del recié id i

78 nfalitis .e recién nacido con o sin P38.X $27.096.53
hemorragia leve
Hemorragia intracraneal no

79 traumética del feto y del recién P52 $61,645.44
nacido
Enf dad h agica del fet

80 niermecad hemorragica AelIeto Y| pgz x $29,449.55
del recién nacido
Enf dad h litica del fet

81 nfermedad hemolitica del feto y P55 $28.803.22

del recién nacido
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82 Hidropesia feta!_ debida a P56 $30,176.39
enfermedad hemolitica
83 Icterlf:{al neonat.al debida a otras P58 $27.833.72
hemodlisis excesivas
84 Ictericia neona_ltgl por otras causas P59 $17.701.70
y las no especificadas
Coagulacién intravascular
85 diseminada en el feto y el recién P60.X $51,245.46
nacido
86 Policitemia neonatal P61.1 $23,338.14
Trastornos transitorios del
87 metab’o.llsmo de los carbohldraFc,)s P70 $23.399.00
especificos del feto y del recién
nacido
Trastornos neonatales transitorios
88 del metabolismo del calcio y del P71 $23,129.98
magnesio
89 AIteracmnes del. equilibrio del sodio P74.2 $23.120.98
en el recién nacido
90 AIterapmnes dfe,l qulllbrlo del P74.3 $23.129.08
potasio en el recién nacido
91 Sindrome del tap6n de meconio P76.0 $35,391.90
92 Otras peritonitis neonatales P78.1 $57,553.53
93 Enterocolitis necrotizante P77 $83,382.70
94 Convulsiones del recién nacido P90.X $27,401.30
95 Depresion cerebral neonatal P91.4 $41,384.86
96 Encefalopatia hipdxica isquémica P91.6 $33,072.23
97 Anencefalia Q00.0 $15,501.64
98 Encefalocele QO01 $37,246.95
99 Estenosis y estr'echez congénitas 0105 $16,223.88
del conducto lagrimal
Otras malformaciones congénitas
del oido (Microtia, macrotia, oreja
supernumeraria, otras
100 deformidades del pabellén Qtr $20,258.28
auricular, anomalia de la posicion
de la oreja, oreja prominente)
Seno, fistula o quiste de Ia
101 hendidura branquial Q18.0 $19,457.84
102 Malformamones congénitas de la 030 $18,722.95
nariz
Malformacion congénita de la
103 laringe  (Incluye laringomalacia Q31 $15,714.40
congénita)
104 M'alformacmnes conge.nltas de la 032 $35,067.59
traquea y de los bronquios
105 Malfo’rmauones congénitas  del 033 $35,794.42
pulmén
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Otras malformaciones congénitas
del intestino (Incluye diverticulo de
106 Meckel, Enfermedad de Q43 $64,916.21
Hirschsprung y malrotacion
intestinal)
Malformaciones congénitas de
vesicula biliar, conductos biliares e
107 higado  (Incluye atresia de Q44 $76,250.03
conductos biliares y quiste de
colédoco)
108 Pancreas anular Q45.1 $42,097.89
109 Sindrome de Potter Q60.6 $53,839.99
110 . Duplicacion del uréter Q62.5 $34,275.20
Malformaciones
111 congénitas, Rifién supernumerario Q63.0 $40,986.94
112 deformidades y Rifion ectépico Q63.2 $40,341.75
11 anomalias Malf i6n del 4.4 20.2
3 cromosémicas alformacion del uraco Q64. $38,920.28
114 Ausencia congénita de la vejiga y 0645 $60,006.31
de la uretra
115 Polidactilia Q69 $65,269.27
116 Sindactilia Q70 $26,550.25
117 Craneosinostosis Q75.0 $138,668.31
118 Hernia diafragmatica congénita Q79.0 $73,510.59
119 Ictiosis congénita Q80 $22,781.51
120 Epidermdlisis bullosa Q81 $22,982.77
121 Nevo no neoplésico, congénito Q82.5 $21,767.16
Anormalidades cromosomicas
122 (Diagnéstico) Q90 — Q99 $30,414.45
123 Sintomas y signos Choque hipovolémico R57.1 $43,282.45
generales
124 Traumatismo superficial del cuero S00.0 $1.676.79
cabelludo
Traumatismos, T i int |
195 envenenamientos y rauma |slmo . intracraneal  con S06.7 $230,116.37
algunas otras coma prolongado
126 consecuencias de Herida del cuero cabelludo S010 $3,353.57
127 causas externas Avulsion del cuero cabelludo S080 $39,222.75
128 Herida del torax S21 $23,941.92
T203, T213,
Quemaduras y Quemaduras de tercer grado de las | T223, T233,
129 corrosiones diferentes partes del cuerpo T243, T253, $107,138.31
T293, T303
Efectos adversos de drogas que
130 Complicaciones de la | afectan primariamente el sistema Y51 $18,331.93
atencién médica y nervioso auténomo
quirdrgica
131 Efectos adversos de vacunas V58 $18,810.36

bacterianas




Viernes 25 de enero de 2013 DIARIO OFICIAL (Segunda Seccion) 15

CONVENIO en materia de transferencia de recursos que para la ejecucion del Programa Seguro Médico para una
Nueva Generacion, celebran la Secretaria de Salud y el Ejecutivo del Distrito Federal.

CONVENIO EN MATERIA DE TRANSFERENCIA DE RECURSOS QUE PARA LA EJECUCION DEL PROGRAMA
SEGURO MEDICO PARA UNA NUEVA GENERACION 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 C. COMISIONADO NACIONAL DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD,
MTRO. DAVID GARCIA-JUNCO MACHADO, ASISTIDO POR EL DIRECTOR GENERAL DE FINANCIAMIENTO,
LIC. JOSE ALFONSO MEDINA Y MEDINA Y POR EL DIRECTOR GENERAL DE GESTION DE SERVICIOS DE SALUD,
DR. GABRIEL R. MANUELL LEE, Y POR LA OTRA PARTE EL EJECUTIVO DEL DISTRITO FEDERAL, AL QUE EN LO
SUCESIVO SE LE DENOMINARA “EL EJECUTIVO DEL DF", REPRESENTADO EN ESTE ACTO POR ARMANDO LOPEZ
CARDENAS, EN SU CARACTER DE SECRETARIO DE FINANZAS Y EL DR. JOSE ARMANDO AHUED ORTEGA, EN SU
CARACTER DE SECRETARIO DE SALUD “SALUD DF”, CONFORME A LOS ANTECEDENTES, DECLARACIONES
Y CLAUSULAS SIGUIENTES:

ANTECEDENTES

1. La Constitucién Politica de los Estados Unidos Mexicanos establece, en su articulo 40., el derecho
de las personas a la proteccion de la salud, disponiendo que la Ley definird las bases y modalidades
para el acceso a los servicios de salud y establecera la concurrencia de la Federacion y las entidades
federativas en materia de salubridad general; asi como el derecho que tienen los nifios y las nifias a
la satisfaccion de sus necesidades de salud.

2. La promocion de la salud de los nifios representa un objetivo estratégico para todo Estado que
pretenda construir una sociedad sana, justa y desarrollada. La condicién de salud de los nifios afecta
de manera importante el rendimiento educativo de los escolares, y éste, a su vez, tiene un efecto
significativo en la salud y la capacidad productiva en la edad adulta, es decir, la salud de los primeros
afios, determina las condiciones futuras de esa generacion.

3. Por ello, resulta prioritario propiciar un estado de salud en los nifios, que les permita incorporarse a la
sociedad con un desarrollo pleno de sus potencialidades fisicas e intelectuales. Como una estrategia
sustantiva para lograrlo, el primero de diciembre de 2006 se cre6 el Seguro Médico para una Nueva
Generacion, cuyo objetivo general se orienta a reducir la carga de enfermedad y discapacidad en la
poblacién de los recién nacidos, contribuir a un crecimiento y desarrollo saludables durante los
primeros afios de vida, mejorar la salud de las familias de menos ingresos y avanzar hacia un
esquema de aseguramiento universal.

4.  El Plan Nacional de Desarrollo 2007-2012 dentro del eje tres, propone en materia de salud, avanzar
hacia la universalidad en el acceso a los servicios médicos de calidad, a través de una integracion
funcional y programatica de las instituciones publicas bajo la rectoria de Salud, y en cuanto a la
politica social establece el compromiso de elevar el nivel de salud de los mexicanos, reducir las
desigualdades, garantizar un trato adecuado a los usuarios, ofrecer proteccion financiera en salud y
fortalecer el sistema de salud, por lo que con fecha 21 de febrero de 2007 se publica en el Diario
Oficial de la Federacién el Acuerdo por el cual se establecen las disposiciones relativas a la vigencia
de derechos de las familias con al menos un nifio nacido en territorio nacional a partir del 1 de
diciembre de 2006, que sean incorporados al Sistema de Proteccion Social en Salud, asi como a la
aplicacion de recursos que por concepto de cuota social y aportaciones solidarias efectuaran los
gobiernos federal, estatal y del Distrito Federal.

5. Para llevar a cabo el objetivo general del Seguro Médico para una Nueva Generacion, el cual se
enuncia en el numeral 2 de este apartado, se realizara la transferencia de recursos a las entidades
federativas, de conformidad con lo que establece la Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad
Hacendaria, que 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
con cargo a los presupuestos de las dependencias, mismos que se otorgaran y ejerceran conforme a
las disposiciones generales aplicables. Dichas transferencias y subsidios deberan sujetarse a los
criterios de objetividad, equidad, transparencia, publicidad, selectividad y temporalidad que en ella
se sefialan.
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DECLARACIONES
I.“LA SECRETARIA”, A TRAVES DE SU REPRESENTANTE DECLARA QUE:
PERSONALIDAD

1. Es una dependencia de la Administracion Publica Federal Centralizada, en términos de lo dispuesto
en los articulos 2, 26 y 39 de la Ley Orgéanica de la Administracién Puablica Federal, a la cual le
corresponde, entre otras atribuciones, las de establecer y conducir la politica nacional en materia
de asistencia social y servicios médicos y salubridad general

2. La Comision Nacional de Proteccion Social en Salud, es un 6rgano desconcentrado de la Secretaria
de Salud en términos de los articulos 77 bis 35 de la Ley General de Salud; 2 literal C, fraccion Xl
del Reglamento Interior de la Secretaria de Salud y 3 del Reglamento Interno de la Comisién
Nacional de Proteccién Social en Salud, por lo que cuenta con autonomia técnica, administrativa
y operativa.

3. El Comisionado Nacional de Protecciéon Social en Salud tiene la competencia y legitimidad para
suscribir el presente Convenio, segun se desprende de lo previsto en los articulos 38, fraccion V, del
Reglamento Interior de la Secretaria de Salud; y 6 fraccion | del Reglamento Interno de la Comision
Nacional de Proteccion Social en Salud, cargo que quedd debidamente acreditado con
nombramiento del dia 28 de septiembre de 2011, del cual se adjunta copia fotostatica para formar
parte del presente instrumento.

FACULTADES

4. Dentro de las facultades de la Comision Nacional de Proteccion Social en Salud, se encuentran las
de instrumentar la politica de proteccion social en salud, impulsar, coordinar y vincular acciones del
Sistema de Proteccién Social en Salud con las de otros programas sociales para la atencion a grupos
indigenas, marginados, rurales y en general a cualquier grupo vulnerable desde una perspectiva
intercultural que promueva el respeto a la persona y su cultura, asi como sus derechos humanos en
salud; administrar los recursos financieros que en el marco del Sistema le suministre la Secretaria y
efectuar las transferencias que correspondan a los Estados y al Distrito Federal, conforme a lo
establecido por el articulo 4 fracciones I, VI y XllI del Reglamento Interno de la Comision Nacional de
Proteccion Social en Salud.

5. La Direccion General de Financiamiento tiene entre sus atribuciones disefiar y proponer en
coordinacion con las unidades administrativas de la Secretaria de Salud, los esquemas y
mecanismos financieros que sean necesarios para el funcionamiento del Sistema de Proteccion
Social en Salud, incluyendo el desarrollo de programas de salud dirigidos a grupos indigenas,
marginados, rurales y en general a cualquier grupo vulnerable; determinar los criterios para la
operacion y administracion de los fondos generales y especificos relacionados con las funciones
comprendidas en el Sistema de Proteccion Social en Salud y de los programas orientados a la
atencion de grupos vulnerables; coadyuvar, con la participacién de las unidades administrativas
competentes de la Secretaria de Salud, en las acciones de supervision financiera del Sistema de
Proteccién Social en Salud, y de los programas de atencién a grupos indigenas, marginados, rurales
y en general a cualquier grupo vulnerable para garantizar el cumplimiento de las normas financieras y
de operacion, asi como de sus metas y objetivos, de conformidad con el articulo 9 fracciones llI, VI,
VIl del Reglamento Interno de la Comisién Nacional de Proteccién Social en Salud.

6. Corresponde a la Direccion General de Gestion de Servicios de Salud (en adelante “LA DGGSS")
entre otros: (i) proponer la incorporaciéon gradual y jerarquizada de los servicios de salud y de las
intervenciones clinicas al Sistema, asi como su secuencia y alcance con el fin de lograr la cobertura
universal de los servicios; (ii) estimar los costos derivados de las intervenciones médicas y de la
provision de nuevos servicios, con base en los protocolos clinicos y terapéuticos previendo su
impacto econémico, y (iii) coadyuvar en la determinacién de las cédulas de evaluacién del Sistema,
que se utilicen en el proceso de acreditacion, en coordinacion con las unidades administrativas
competentes de la Secretaria de Salud, conforme a lo establecido en el articulo 10, fracciones I, Il y
1l BIS 3 Reglamento Interno de la Comision Nacional de Proteccion Social en Salud.
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DISPONIBILIDAD PRESUPUESTAL

7. Cuenta con la disponibilidad presupuestaria y el calendario del presupuesto autorizado
correspondiente para hacer frente a las obligaciones derivadas de la suscripcién del presente
instrumento.

DOMICILIO

8. Para efectos del presente Convenio sefiala como domicilio el ubicado en la calle Gustavo E. Campa
namero 54, colonia Guadalupe Inn, Delegacion Alvaro Obregon, codigo postal 01020, en México,
Distrito Federal.

II. “EL EJECUTIVO DEL DF”, A TRAVES DE SU REPRESENTANTE DECLARA QUE:
PERSONALIDAD

1. El Distrito Federal es una entidad federativa con personalidad juridica y patrimonio propios, cuyo
titular es el jefe de Gobierno del Distrito Federal, quien tiene a su cargo la Administracion Publica del
Distrito Federal de conformidad con lo dispuesto por los articulos 43, 44 y 122 de la Constitucion
Politica de los Estados Unidos Mexicanos, en relacién con los articulos 1, 8, fraccion Il y 52 del
Estatuto de Gobierno del Distrito Federal; articulos 2, 5, 8, y 12 de la Ley Organica de la
Administracion Publica del Distrito Federal.

2. Armando Lépez Cardenas, Secretario de Finanzas, asiste a la suscripcion del presente Convenio, de
conformidad con los articulos 16 fraccion IV y 29 de la Ley Orgéanica de la Administracion Publica del
Distrito Federal y 26 fraccion XVI del Reglamento Interior de la Administracion Publica del Distrito
Federal, cargo que acredita con copia del nombramiento expedido a su favor el dia 1 de agosto de
2010, por el Lic. Marcelo Luis Ebrard Casaubon, Jefe de Gobierno del Distrito Federal, el cual
se adjunta copia fotostatica para formar parte integrante del instrumento.

3. El Dr. José Armando Ahued Ortega, Secretario de Salud, asiste a la Suscripcion del presente
Convenio, de conformidad con los articulos 16, fraccion IV y 29 de la Ley Orgéanica
de la Administracion Publica del Distrito Federal y 26 fraccion XVI del Reglamento Interior de la
Administracién Publica del Distrito Federal, cargo que quedo6 debidamente acreditado con la copia del
nombramiento que se adjunté a “EL ACUERDO MARCO".

4. Le corresponde a “SALUD DF”, conforme a lo establecido en el articulo 29, fracciones Il y IX, de la
Ley Organica de la Administracién Publica del Distrito Federal, planear, organizar, dirigir, operar,
controlar y evaluar el Sistema de Salud del Distrito Federal y los servicios de atencion médica
y salud publica.

ALCANCES

5. Sus prioridades para alcanzar los objetivos pretendidos a través del presente instrumento son:
fortalecer los servicios de salud en la entidad para ofrecer la atencién médica a los beneficiarios del
Seguro Médico para una Nueva Generacion, conforme a los lineamientos establecidos en las Reglas
de Operacion del Programa.

DOMICILIO

6. Para todos los efectos legales relacionados con este Convenio sefiala como su domicilio el ubicado
en la calle de Altadena nimero 23, ler piso, colonia Napoles, Delegacion Benito Juarez, cédigo
postal 03010, en México, Distrito Federal.

FUNDAMENTACION
Resultan aplicables al presente instrumento juridico:
Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos, articulo 4;
Ley Organica de la Administracién Publica Federal, articulo 39;

Ley General de Salud, articulos 9, 13 apartado B), 77 bis 1, 77 bis 11 al 77 bis 19, respecto de las
Aportaciones al Sistema de Proteccion Social en Salud, 77 bis 32, respecto de la Transparencia, Control y
Supervision del Manejo de los Recursos del Sistema de Proteccién Social en Salud;
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Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad Hacendaria, articulo 77;
Reglamento de la Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad Hacendaria, articulos 66, 174 y 175;

Reglamento de la Ley General de Salud en materia de Proteccion Social en Salud, articulos 76 al 81 y su
Transitorio Décimo Cuarto;

Acuerdo por el que se emiten las Reglas de Operacion del Programa Seguro Médico para una Nueva
Generacion, para el ejercicio fiscal 2012 (Reglas de Operacion);

Estatuto de Gobierno del Distrito Federal, articulos 1, 8 fraccion I, 52 y 67 fraccion XXV;

Ley Organica de la Administracion Publica del Distrito Federal, articulos 2, 5, 8, 12, 15 fracciones VIl y VI,
16 fraccion 1V, 29 y 30.

El Seguro Médico para una Nueva Generacion como parte del Sistema de Proteccién Social en Salud
establecido en el articulo 40. Constitucional, y de conformidad con las Reglas establecidas en el Titulo
Tercero Bis, en especifico los articulos 77 bis 11 al 77 bis 19 de la Ley General de Salud; articulos 76 al 81 del
Reglamento de la Ley General de Salud en Materia de Proteccién Social en Salud y su Transitorio Décimo
Cuarto; y numeral 4 del capitulo 2 de los Mecanismos para la contabilizacion de los Recursos a integrar en la
aportacion solidaria federal, como parte integrante de las aportaciones Federales para el financiamiento del
Sistema de Proteccion Social en Salud a que se refieren las disposiciones legales y reglamentarias antes
mencionadas, las partes celebran el presente Convenio al tenor de las siguientes:

CLAUSULAS
PRIMERA.- OBJETO.- “LA SECRETARIA” y “EL EJECUTIVO DEL DF” convienen lo siguiente:
Transferencia de Recursos Federales

1.- El monto total de los recursos federales a transferir, su naturaleza normativa y presupuestal, Clausula
Segunda.

Suficiencia presupuestal global

2.- El monto total de los recursos federales a transferir deberan considerarse como suficiencia
presupuestal global para fortalecer las acciones para el cumplimiento de los fines, Clausula Tercera.

Fines

3.- Comprometer que los recursos federales a transferir sean destinados para el cumplimiento de los fines
que se establecen en las Reglas de Operacion del Programa Seguro Médico para una Nueva Generacion,
para el ejercicio fiscal 2012.

Devengo para la transferencia de recursos federales

4.- Establecer en términos de las disposiciones aplicables, el momento del devengo para los recursos
federales a transferir, Clausula Quinta.

Administracién y ejercicio de los recursos federales transferidos

5.- Para la administracion y ejercicio de los recursos federales transferidos hasta su erogacion total para
los fines previstos, Clausula Sexta.

Validacion de los desembolsos y Seguimiento de los Indicadores

6.- Informar sobre el seguimiento del ejercicio de los recursos transferidos, asi como de los indicadores de
resultados establecidos, Clausula Séptima.

Aspectos contractuales generales

7.- Las directrices que regularan vigencia, modificaciones, causas de terminacién y rescisién, Clausulas
Octava a Décima Cuarta.

SEGUNDA.- TRANSFERENCIA DE RECURSOS FEDERALES.- “LA SECRETARIA” transferira recursos
presupuestales correspondientes al Programa Seguro Médico para una Nueva Generacion a “EL EJECUTIVO
DEL DF” para coordinar su participacion con el Ejecutivo Federal, en términos del articulo 9 y 13 apartado B)
de la Ley General de Salud.
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De conformidad con las disposiciones referidas en el capitulo de fundamentacion, debera considerarse,
para todos los efectos juridico administrativos que corresponda, a la transferencia sefialada en la presente
clausula como la parte del Sistema de Proteccion Social en Salud correspondiente al Programa Seguro
Médico para una Nueva Generacion y que forma parte integrante de las aportaciones federales para el
financiamiento del Sistema de Proteccion Social en Salud.

“LA SECRETARIA” transferira a “EL EJECUTIVO DEL DF” recursos presupuestarios federales hasta por la
cantidad que resulte del reembolso por las intervenciones realizadas a los beneficiarios del SMNG y
procedera para eventos terminados, es decir, padecimientos que han sido resueltos, salvo aquellos que
ameritan tratamiento de continuidad. El monto a cubrir por cada una de estas intervenciones se determinara
conforme a las tarifas del tabulador establecido que se encuentra en el Anexo 1 de las Reglas de Operacion.
Para los casos de las intervenciones Hipoacusia neurosensorial y Trastornos innatos del metabolismo se hara
el registro al sustentar el diagnéstico.

En el caso de las intervenciones realizadas a los beneficiarios del SMNG y que no se enlisten en el
tabulador del Anexo 1, la Comisién estara facultada para determinar si son elegibles de cubrirse con el SMNG
y el monto de la tarifa a cubrir por cada uno de los eventos. Esta tarifa sera como maximo la cuota de
recuperacion del tabulador més alto aplicable a la poblacion sin seguridad social que tenga la institucion que
haya realizado la intervencion para esa misma intervencion. No se cubriran las acciones e intervenciones
listadas en el Anexo 2 de las Reglas de Operacion.

En los eventos realizados en unidades médicas acreditadas por “LA SECRETARIA” se transferird el monto
correspondiente al tabulador sefialado en el Anexo 1 de las Reglas de Operacion. Para las atenciones
realizadas en unidades médicas no acreditadas, se transferird el 50 por ciento del citado tabulador, el
complemento se cubrird al momento de comprobar la acreditacion siempre que ésta ocurra en el periodo de
vigencia de las Reglas de Operacion 2012 y sea notificado a la Comision a mas tardar al cierre del primer
trimestre del afio 2013. En ambos casos, los beneficiarios no deberan haber cubierto ninguna cuota
de recuperacion.

En el caso de las intervenciones con tabulador “pago por facturacion” se cubrira solamente el tratamiento
de sustitucidon y/o medicamentos especializados, asi como los insumos que se requieran de acuerdo a la
aplicacion de éstos y al registro correspondiente. Para esto se debera registrar bimestralmente en el sistema
informatico del SMNG el monto total de la factura correspondiente, la cual sera cubierta por reembolso previa
validacion del caso.

“LA SECRETARIA” realizara las ministraciones de la transferencia, conforme al calendario del presupuesto
autorizado en términos de las disposiciones aplicables, radicandose a través de 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, informando de ello a “LA SECRETARIA”, con la finalidad de que los
recursos transferidos y sus rendimientos financieros estén debidamente identificados.

Los rendimientos financieros que generen los recursos transferidos deberan destinarse a los fines del
presente Convenio.

Para garantizar la entrega oportuna de las ministraciones “EL EJECUTIVO DEL DF” debera realizar las
acciones administrativas necesarias para asegurar el registro de la cuenta bancaria en la Tesoreria de la
Federacién en forma inmediata a la suscripcién del presente instrumento.

TERCERA.- SUFICIENCIA PRESUPUESTAL GLOBAL.- Los recursos federales transferidos mencionados
en la Clausula Segunda del presente instrumento juridico se consideraran como suficiencia presupuestaria
global en favor de “EL EJECUTIVO DEL DF” a partir de la suscripcion del presente instrumento. Lo anterior
con el propésito de que “EL EJECUTIVO DEL DF” pueda realizar las acciones administrativas que
correspondan con la finalidad de realizar los compromisos contractuales, en términos de las disposiciones
aplicables, y cumplir con los fines del presente instrumento.

CUARTA.- FINES.- Una vez recibidos los recursos “EL EJECUTIVO DEL DF” debera aplicarlos
exclusivamente para dar cumplimiento al numeral 5.3.2 “Apoyo econémico para el pago de intervenciones
cubiertas por el SMNG” de las Reglas de Operacion del Programa Seguro Médico para una Nueva
Generacion, para el ejercicio fiscal 2012, a fin de dar cumplimiento a sus objetivos los cuales se sefialan a
continuacion:
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Objetivo general. Contribuir a la disminucion del empobrecimiento por motivos de salud, mediante
el aseguramiento médico universal de los nifios nacidos a partir del 1o. de
diciembre de 2006, que no sean derechohabientes de alguna institucion
de seguridad social.

Objetivo especifico. Atender a la poblacién nacida a partir del 1o. de diciembre de 2006 y que no
sea derechohabiente de alguna institucion de seguridad social, para que cuente
con un esquema de aseguramiento en salud de cobertura amplia.

Lo anterior, sin menoscabo de las disposiciones establecidas en las Reglas de Operacién del Programa
Seguro Médico para una Nueva Generacion para el ejercicio fiscal 2012 y demas disposiciones aplicables; los
gastos administrativos quedan a cargo de “EL EJECUTIVO DEL DF".

QUINTA.- DEVENGO PARA LA TRANSFERENCIA DE RECURSOS FEDERALES:

1) La transferencia de subsidios para cumplir con el objeto del presente instrumento, que realiza
“LA SECRETARIA” en favor de “EL EJECUTIVO DEL DF” se consideran devengados para “LA SECRETARIA”
una vez que se constituyo la obligacion de entregar el recurso a los beneficiarios contenidos en el padrén a
que se refiere las Reglas de Operacion. A dicha obligacion le sera aplicable el primer supuesto juridico que
sefiala el articulo 175 del Reglamento de la Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad Hacendaria,
el cual es del tenor literal siguiente:

“Los subsidios se consideraran devengados una vez que se haya constituido la obligacién de entregar el
recurso al beneficiario por haberse acreditado su elegibilidad antes del 31 de diciembre de cada ejercicio
fiscal.”

2) Considerando que los recursos que se transfieran por pago de intervenciones cubiertas corresponden a
un reembolso por un servicio otorgado, la comprobacion del ejercicio de éstos se hara con la emision del
recibo que remitan por la ministracion de los recursos aplicables.

3) Los documentos justificativos para “LA SECRETARIA” de la obligacién de pago seran: Las leyes
aplicables, las Reglas de Operacion y el presente Convenio; el documento comprobatorio sera el recibo a que
se refiere el parrafo anterior.

4) Los recursos Federales que se transfieran en los términos de este Convenio no pierden su
caracter federal.

5) Queda expresamente estipulado, que la transferencia presupuestal a que se refiere el presente
Convenio no es susceptible de presupuestarse en los ejercicios fiscales siguientes, por lo que no implica la
obligacién de transferencias posteriores ni en ejercicios fiscales subsecuentes con cargo a la Federacién, para
complementar las acciones que pudieran derivar del objeto del presente instrumento, ni de operaciones
inherentes a las obras y equipamiento, ni para cualquier otro gasto administrativo o de operacién vinculado
con el objeto del mismo.

SEXTA.- ADMINISTRACION Y EJERCICIO DE LOS RECURSOS FEDERALES TRANSFERIDOS.-
Conforme a lo dispuesto en los articulo 77 bis 16 y 77 bis 32 de la Ley General de Salud, los recursos
federales transferidos forman parte del mecanismo de financiamiento del Sistema de Proteccion Social en
Salud, y corresponde a “EL EJECUTIVO DEL DF”, destinar, administrar y ejercer dichos recursos hasta su
erogacion total para dar cumplimiento a los fines previstos en el presente Convenio.

Los recursos federales transferidos se deberan registrar como ingresos propios y seran destinados
especificamente para dar cumplimiento a los objetivos del Programa Seguro Médico para una Nueva
Generacion.

SEPTIMA.- VALIDACION DE LOS DESEMBOLSOS Y SEGUIMIENTO DE LOS INDICADORES:

1) Los recursos presupuestales que transfiere el Ejecutivo Federal se aplicaran para el reembolso y
hasta por los importes por cada intervencion que se indican en las Reglas de Operaciéon y en el
Anexo 1 del presente instrumento, que es parte integrante del mismo.

El procedimiento para la validacion de los desembolsos seré el siguiente:

. “LA SECRETARIA” a través de “LA DGGSS”, revisara los soportes médicos y administrativos de
su competencia, a través del sistema para el registro de casos del Seguro Médico para una
Nueva Generacion de cada evento registrado y validado por “EL EJECUTIVO DEL DF”, con la
finalidad de realizar el reembolso correspondiente.
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Il.  Asimismo, “LA DGGSS” revisara los casos de reembolso a pagar a “EL EJECUTIVO DEL DF”,
verificando en el Sistema de Captura y/o en la documentacion que acredite la validacion y su
correcta clasificacion de acuerdo al tabulador sefialado en el Anexo 1 del presente instrumento;
de proceder, autorizard los casos para pago y la clave del tabulador que les corresponda, y
enviara un informe de los casos en que proceda el reembolso, a la Direccion General de
Financiamiento de la Comision Nacional de Proteccion Social en Salud para que ésta a su vez
realice la transferencia de recursos a “EL EJECUTIVO DEL DF”.

lll. “EL EJECUTIVO DEL DF”, emitird el recibo correspondiente, el cual debera contener los
requisitos fiscales que marca la Ley en la materia a fin de amparar los desembolsos pactados; la
Comision Nacional de Proteccion Social en Salud revisara y validara dicho recibo.

IV. “LA SECRETARIA” no cubrird las intervenciones cuya informacion requerida para su
autorizacion no sea proporcionada; los casos en que la calidad de la informacién recibida no
permita su adecuada autorizacion; y, cuando durante el proceso de autorizacion, se determine
la improcedencia del reembolso. “LA SECRETARIA” a través de “LA DGGSS” informara a
“EL EJECUTIVO DEL DF” los casos en los cuales no haya procedido el pago.

V. El control y supervision de los recursos a que se refiere el presente convenio se realizara
conforme a las disposiciones juridicas aplicables.

“LA SECRETARIA” y “EL EJECUTIVO DEL DF” convienen que para dar seguimiento al ejercicio del gasto
dirigido al cumplimiento de los fines del presente Convenio, “EL EJECUTIVO DEL DF”, debera proporcionar la
informacién del seguimiento del gasto de los recursos federales transferidos mediante la funcionalidad que
“LA SECRETARIA” proporcione para tal efecto. Lo anterior en términos del Capitulo VII Titulo Tercero Bis
de la Ley General de Salud denominado Transparencia, Control y Supervision, que establece que la
administracion y ejercicio de los recursos transferidos corresponde a “EL EJECUTIVO DEL DF”.

“EL EJECUTIVO DEL DF” debera enviar, el informe anual del ejercicio del gasto de los recursos federales
transferidos a través de la funcionalidad referida, durante el primer trimestre del afio 2013.

Para los efectos de la presente clausula “EL EJECUTIVO DEL DF” se obliga a cumplir con la entrega
oportuna del informe anual antes referido, considerando que dicha informacion es componente indispensable
para efectos de Transparencia, Control y Supervision en la aplicacién de los recursos federales transferidos y
para el cumplimiento de los fines, asi como que, es informacién importante para la rendicidon de cuentas y para
los efectos de los objetivos de fiscalizacion.

2) Por otra parte, para efecto de darle seguimiento a los indicadores establecidos en las Reglas de
Operacion, “EL EJECUTIVO DEL DF” se obliga a proporcionar la informaciéon de las variables de
dichos indicadores a través del Sistema de Informaciéon en Salud, el cual forma parte del Sistema
Nacional de Informacion de Salud (SINAIS) en términos de las disposiciones legales aplicables.

OCTAVA.- OBLIGACIONES DE “EL EJECUTIVO DEL DF".- “EL EJECUTIVO DEL DF” se obliga a:

. Aplicar los recursos a que se refiere la Clausula Segunda de este instrumento a los fines
establecidos en el mismo, por lo que se hace responsable del uso, aplicacién y destino de los
citados recursos.

Il.  Ministrar los recursos presupuestarios federales a que se refiere el presente instrumento, a la unidad
ejecutora, a efecto de que estos Ultimos estén en condiciones de iniciar acciones para dar
cumplimiento a los fines de este Convenio, en un plazo no mayor a 3 dias habiles, contados a partir
de la recepcién de los recursos.

lll. Informar a “LA SECRETARIA” 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.

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

V. 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 destinen los recursos transferidos.
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VI.
VII.

VIII.

Informar sobre la suscripcién de este Convenio, al drgano técnico de fiscalizacion.

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

Publicar en el 6rgano de difusion oficial de la localidad, dentro de los 15 dias habiles posteriores a su
formalizacién, el presente instrumento.

Difundir en su pagina de Internet el concepto financiado con los recursos que seran transferidos
mediante el presente instrumento.

Emitir un recibo de comprobacion de ministracién de fondos, por el importe de cada depdsito y
remitirlo a la Comisién Nacional de Proteccién Social en Salud en un plazo maximo de 90 dias
naturales después de recibidos los recursos; dicho recibo debera cumplir con los requisitos previstos
en las Reglas de Operacion.

NOVENA.- OBLIGACIONES DE “LA SECRETARIA”.- “LA SECRETARIA” se obliga a:

VI.

VII.

VIII.

Transferir los recursos presupuestarios federales a que se refiere la Clausula Segunda del presente
Convenio, de acuerdo con los plazos derivados del procedimiento de pago correspondiente y la
disponibilidad presupuestal.

Verificar que los recursos presupuestales que en virtud de este instrumento se transfieran, no
permanezcan ociosos y que sean aplicados Unicamente para la realizacion de los fines a los cuales
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 “EL EJECUTIVO DEL DF” para cumplir con los fines
para los cuales son destinados los recursos presupuestales federales transferidos.

Practicar visitas, solicitar la entrega de la documentacion e informacion que permita observar el
cumplimiento del presente Convenio y su Anexo 1, solicitando a “EL EJECUTIVO DEL DF”, que
sustente y fundamente la aplicacion de los recursos citados en la Clausula Segunda del presente
instrumento, en términos de lo que establecen las Reglas de Operacion.

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 “EL EJECUTIVO DEL DF”, estableciendo domicilio, Registro Federal de Contribuyentes,
conceptos de pago, etc.

Aplicar las medidas que procedan de acuerdo con la normatividad aplicable e informar a la Secretaria
de Hacienda y Crédito Publico, a la Secretaria de la Funcion Publica de la Administracion Publica
Federal, a la Auditoria Superior de la Federacion y a la Secretaria de Contraloria en el &mbito estatal,
el caso o casos en que los recursos presupuestales permanezcan ociosos 0 que no hayan sido
aplicados por “EL EJECUTIVO DEL DF” para los fines que en este instrumento se determinan,
ocasionando como consecuencia el reintegro y la suspension de la ministracién de recursos
a “EL EJECUTIVO DEL DF".

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.

Dar seguimiento, 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 existira relacién laboral alguna entre
éstos y “EL EJECUTIVO DEL DF”, por lo que en ningln caso se entenderdn como patrones
sustitutos o solidarios.
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IX.  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 de la Administracion Publica Federal, y a la
Auditoria Superior de la Federacién, sin perjuicio de las acciones de vigilancia, control y evaluacion
que, en coordinacion con la Secretaria de la Funcién Publica, realice el 6rgano de control de
“EL EJECUTIVO DEL DF".

X.  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 destinen los recursos transferidos.

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

XIl. Publicar en el Diario Oficial de la Federacion, dentro de los 15 dias habiles posteriores a su
formalizacion, el presente instrumento.

XIIl. Difundir en su pagina de Internet el concepto financiado con los recursos que seran transferidos
mediante el presente instrumento.

DECIMA.- VIGENCIA.- El presente instrumento juridico comenzara a surtir sus efectos a partir de la fecha
de la suscripcion del mismo, y se mantendra en vigor, para efectos del devengo de “LA SECRETARIA” a que
hace referencia la Clausula Quinta, hasta el 31 de diciembre de 2012; por su parte se mantendra en vigor para
“EL EJECUTIVO DEL DF” hasta la erogacion total de los recursos federales transferidos, en términos de la
Clausula Segunda del presente Convenio.

DECIMA PRIMERA.- MODIFICACIONES AL CONVENIO.- Las partes acuerdan que el presente Convenio
podrd modificarse de comin acuerdo y por escrito, sin alterar su estructura y en estricto apego a las
disposiciones juridicas aplicables. Las modificaciones al Convenio obligaran a sus signatarios a partir de
la fecha de su firma.

En caso de contingencias para la realizacion del Programa previsto en este Instrumento, ambas partes
acuerdan tomar las medidas 0 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 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.

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

. Cuando se determine que los recursos presupuestarios federales permanecen ociosos o0 que se
utilizaron con fines distintos a los previstos en el presente instrumento, o,

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

DECIMA CUARTA.- ANEXOS.- Las partes reconocen como anexo integrante del presente Convenio, el
gue se menciona a continuacién y que ademas tiene la misma fuerza legal que el presente Convenio:

Anexo 1 “Listado de intervenciones cubiertas por el SMNG vy sus tabuladores”

Estando enteradas las partes del contenido y alcance legal del presente Convenio, lo firman por
cuadruplicado.- Por el Ejecutivo del D.F., a los cinco dias del mes de enero de dos mil doce.- Por la
Secretarfa, a los cinco dias del mes de enero de dos mil doce.- Por la Secretaria: el Comisionado Nacional de
Proteccién Social en Salud, David Garcia-Junco Machado.- Rubrica.- El Director General de Financiamiento,
José Alfonso Medina y Medina.- Rubrica.- El Director General de Gestion de Servicios de Salud, Gabriel R.
Manuell Lee.- Ruabrica.- Por el Ejecutivo del D.F.: el Secretario de Finanzas, Armando L6pez Céardenas.-
Rubrica.- El Secretario de Salud, José Armando Ahued Ortega.- Rubrica.
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ANEXO 1 DEL CONVENIO EN MATERIA DE TRANSFERENCIA DE RECURSOS PARA LA

LISTADO DE INTERVENCIONES CUBIERTAS POR EL SMNG Y
SUS TABULADORES CORRESPONDIENTES

EJECUCION DEL PROGRAMA SEGURO MEDICO PARA UNA NUEVA GENERACION

NUum. Grupo Enfermedad Clave CIE-10 Tabulador
1 Tuberculosis del Sistema Nervioso Al17 $39,679.32
2 Tuberculosis Miliar A19 $38,646.57
3 Listeriosis A32 $25,671.61
4 Tétanos neonatal A33.X $61,659.24
5 Clert_as enfermedades Septlcem[a r_10 especificada (incluye A4L9 $46,225.45
infecciosas y choque séptico)
6 parasitarias Sifilis congénita A50 $12,329.78
7 Encefalitis viral, no especificada A86 $39,679.32
8 E.nferme’d.ad debida a virus B25 $22.688.36
citomegalico
9 Toxoplasmosis B58 $27,027.53
10 Tumor benigno de ,Ias glandulas D11 $30,563.96
salivales mayores (Ranula)
11 Tumor benigno del mediastino D15.2 $75,873.96
12 Tumores Hemangioma de cualquier sitio D18.0 $41,995.54
13 Tumor benigno de la piel del labio D23.0 $18,767.81
14 Tumor benigno del ojo y sus D31 $38,362.50
anexos
Deficiencia hereditaria del factor
15 Enfermedades de la |VIl. Deficiencia hereditaria del| D66, D67, Pago por
sangre y de los factor IX. Otros defectos de la D68 facturacion
organos coagulacion.
hematopoyéticos y B .
16 ciertos trastornos que || Urpura trombocitopenica | e 5 $41,313.55
. idiopatica
afectan el mecanismo
de la inmunidad Inmunodeficiencia con predominio Pago por
17 . D80 .
de defectos de los anticuerpos facturacion
18 Intolerancia a la lactosa E73 $23,072.48
19 Trastornos del metabolismo de los £76 Pago por
glucosaminoglicanos facturacion
. . _ Pago por
20 Enferr,ne.dades FIbI’OSIS quSt|Ca E84 facturacic')n
endocrinas, - - — -
21 nutricionales y Hiperplasia congénita de glandulas £250 Pago por
metabélicas suprarrenales, facturacion
22 Galactosemia E74.2 Pago Ror
facturacion
23 Fenilcetonuria E70.0 Pago Ror
facturacion
25 sistema nervioso | sindrome de Guillain-Barré G61.0 $33,511.56
26 Enfermedades del ojo | Retinopatia de la prematuridad H35.1 $38,913.38
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Hipoacusia neurosensorial bilateral
severa 'y profunda (Proétesis

27 - . H90.3 $35,421.80
auditiva externa y sesiones de
Enfermedades del rehabilitacién auditiva verbal)
oido Implantacién ~ prétesis  coclea,
rehabilitacion ~ postquirdrgica  y | 20.96 a 20.98
28 sesiones de rehabilitacion auditiva| (CIE9 mc) $118,355.98
verbal hasta por cinco afios.
29 Miocarditis aguda 140 $74,173.03
30 I_Enfermec_iades d?' Fibroelastosis endocardica 142.4 $26,381.19
sistema circulatorio
31 Insuficiencia cardiaca 150 $34,167.09
32 _Neum_onla por Influenza por virus 310.0 $19.025.42
identificado
33 Nel_Jmor!lg por Influenza por virus J11.0 $19.025.42
no identificado
34 Piotorax J86 $37,733.42
Enfermedades del Derrame pleural no clasificado en
35 sistema respiratorio P J90.X $40,721.27
otra parte
36 Derr_gme pleural en afecciones 391X $29.228.74
clasificadas en otra parte
37 Neumotdrax Jo3 $28,575.51
38 Pardlisis del diafragma J98.6 $29,703.71
39 Trastc_n(nos del Qesarrollo y de la KOO $15.804.10
erupcion de los dientes
40 Enfermedades del | Esiomatitis y lesiones afines K12 $14,340.08
sistema digestivo - - -

41 Otras obstrucciones intestinales K56.4 $35,391.90
42 Constipacion K59.0 $13,736.30
Sindrome estafilocécico de la piel
43 Enfermedfaclies dela | escaldada (Sindrome de Ritter) L00.X $26,384.64

ie

44 P Quiste epidérmico L72.0 $8,359.78
45 Artritis piégena MO0 $45,830.98
46 Artritis juvenil M08 Pago por
Enfermedades del facturacion
sistema osteomuscular | poliarteritis nodosa y afecciones Pago por

47 . M30 i
relacionadas facturacion
48 Fascitis necrotizante M72.6 $50,206.96
49 Sindrome nefritico agudo NOO $27,518.60
50 Sindrome ,n_efrotlco, anomalia NO4.0 $27.518.60

glomerular minima

51 Uropatia obstructiva y por reflujo N13 $45,579.12
52 Insuficiencia renal aguda N17 $38,963.98
53 _Enfermedades del | hsyficiencia renal terminal N18.0 Pago por
sistema genitourinario facturacion
54 Diverticulo de la vejiga N32.3 $44,052.99
55 Hidrocele y espermatocele N43 $19,250.83
56 Torsion del testiculo N44.X $21,003.52
57 Orquitis y epididimitis N45 $20,142.13
58 Fistula vesicovaginal N82.0 $45,902.29
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Feto y recién nacido afectados por

59 trastornos hipertensivos de la P00.0 $58,596.63
madre

60 Feto y recién nacido afectados por POL.1 $20,517.05
ruptura prematura de membranas
Feto y recién nacido afectados por

61 y rect ! P P04.4 $58,596.63
drogadiccion materna
Retardo en el crecimiento fetal

62  © m y P05 $57,830.70
desnutricion fetal
Trastornos relacionados con el

63 embarazo prolongado y con P08 $20,517.05
sobrepeso al nacer
Hemorragia y laceracion

64 intracraneal debidas a traumatismo P10 $95,077.64
del nacimiento
Ot t ti del imient

65 ros .rauma |smgs el nacimiento P11 $93.975.89
en el sistema nervioso central
Traumatismo del nacimiento

66 en el cuero cabelludo/(incluye P12 $15,906.46
cefalohematoma)
T ti del leto d t

67 rauma !smo el esqueleto durante P13 $39.909.33
el nacimiento
Traumatismo del sistema nervioso

i i e L P14 29,792.27
68 Ciertas afecciones | periférico durante el nacimiento $29.79
originadas en el ) —

69 periodo perinatal Otros traumatismos del nacimiento P15 $34,354.55

70 Hipoxia intrauterina P20 $32,355.75

71 Asfixia al nacimiento P21 $33,072.23
Taqui t itoria del ié

79 aq'mpnea ransitoria del recién P22 1 $20.517.05
nacido

73 Sindromes de aspiracién neonatal P24 $31,014.78

74 Negmomed_lastlno originado en el P52 $40,254.35
periodo perinatal

75 Hemqrragla p_ulmonar originada en P26 $40,254.35
el periodo perinatal

76 Dl_sp_)la3|a . broncopulmonar P27.1 $41.161.75
originada en el periodo perinatal

77 Otras apneas del recién nacido P28.4 $33,072.23
Onfalitis del recié id i

78 nfalitis .e recién nacido con o sin P38.X $27.096.53
hemorragia leve
Hemorragia intracraneal no

79 traumética del feto y del recién P52 $61,645.44
nacido
Enf dad h agica del fet

80 niermecad hemorragica AelIeto Y| pgz x $29,449.55
del recién nacido
Enf dad h litica del fet

81 nfermedad hemolitica del feto y P55 $28.803.22

del recién nacido
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82

83

84

85

86

87

88

89

90

91

92

93

94

95

96

97

98

99

100

101

102

103

104

105

Hidropesia  fetal debida a

enfermedad hemolitica P56 $30,176.39
Icterl'c!a. neonat.al debida a otras P58 $27.833.72
hemdlisis excesivas

Ictericia neongt_al por otras causas P59 $17.701.70
y las no especificadas

Coagulacién intravascular

diseminada en el feto y el recién P60.X $51,245.46
nacido

Policitemia neonatal P61.1 $23,338.14
Trastornos transitorios del

metab’olllsmo de los carbohldraFt?s P70 $23,399.09
especificos del feto y del recién

nacido

Trastornos neonatales transitorios

del metabolismo del calcio y del P71 $23,129.98
magnesio

AlteraC|o.n’es del. equilibrio del sodio P74.2 $23,129.98
en el recién nacido

AItergcmnes dg}l qulllbrlo del P74.3 $23,129.98
potasio en el recién nacido

Sindrome del tapon de meconio P76.0 $35,391.90
Otras peritonitis neonatales P78.1 $57,553.53
Enterocolitis necrotizante P77 $83,382.70
Convulsiones del recién nacido P90.X $27,401.30
Depresion cerebral neonatal P91.4 $41,384.86
Encefalopatia hipdxica isquémica P91.6 $33,072.23
Anencefalia Q00.0 $15,501.64
Encefalocele Qo1 $37,246.95
Estenosis y estr.echez congénitas 0105 $16,223.88
del conducto lagrimal

Otras malformaciones congénitas

del oido (Microtia, macrotia, oreja

supernumeraria, otras

deformidades del pabellén QLr $20,258.28
auricular, anomalia de la posicién

de la oreja, oreja prominente)

Seno, fistula o quiste de Ia

hendidura branquial Q18.0 $19,457.84
Malformamones congénitas de la Q30 $18,722.95
nariz

Malformacion congénita de la

laringe  (Incluye laringomalacia Q31 $15,714.40
congénita)

Mf’;\Iformamones congepltas de la 032 $35.067.59
trdquea y de los bronquios

Malformaciones congénitas del 033 $35,794.42

pulmén
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Otras malformaciones congénitas
del intestino (Incluye diverticulo de
106 Meckel, Enfermedad de Q43 $64,916.21
Hirschsprung y malrotacion
intestinal)
Malformaciones congénitas de
vesicula biliar, conductos biliares e
107 higado  (Incluye atresia de Q44 $76,250.03
conductos biliares y quiste de
colédoco)
108 Pancreas anular Q45.1 $42,097.89
109 Sindrome de Potter Q60.6 $53,839.99
110 . Duplicacion del uréter Q62.5 $34,275.20
Malformaciones
111 congénitas, Rifién supernumerario Q63.0 $40,986.94
112 deformidades y Rifion ectépico Q63.2 $40,341.75
11 anomalias Malf i6n del 4.4 20.2
3 cromosémicas alformacion del uraco Q64. $38,920.28
114 Ausencia congénita de la vejiga y 0645 $60,006.31
de la uretra
115 Polidactilia Q69 $65,269.27
116 Sindactilia Q70 $26,550.25
117 Craneosinostosis Q75.0 $138,668.31
118 Hernia diafragmatica congénita Q79.0 $73,510.59
119 Ictiosis congénita Q80 $22,781.51
120 Epidermdlisis bullosa Q81 $22,982.77
121 Nevo no neoplésico, congénito Q82.5 $21,767.16
Anormalidades cromosémicas
122 (Diagnéstico) Q90 — Q99 $30,414.45
123 Sintomas y signos Choque hipovolémico R57.1 $43,282.45
generales
124 Traumatismo superficial del cuero S00.0 $1.676.79
cabelludo
Traumatismos, T i int |
195 envenenamientos y rauma |slmo . intracraneal  con S06.7 $230,116.37
algunas otras coma prolongado
126 consecuencias de Herida del cuero cabelludo S010 $3,353.57
127 causas externas Avulsion del cuero cabelludo S080 $39,222.75
128 Herida del torax S21 $23,941.92
T203, T213,
Quemaduras y Quemaduras de tercer grado de las | T223, T233,
129 corrosiones diferentes partes del cuerpo T243, T253, $107,138.31
T293, T303
Efectos adversos de drogas que
130 Complicaciones de la afectan primariamente el sistema Y51 $18,331.93
atencién médica y nervioso auténomo
quirdrgica
131 Efectos adversos de vacunas V58 $18,810.36

bacterianas
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CONVENIO en materia de transferencia de recursos que para la ejecucion del Programa Seguro Médico para una
Nueva Generacion, celebran la Secretaria de Salud y el Estado de Guerrero.

CONVENIO EN MATERIA DE TRANSFERENCIA DE RECURSOS QUE PARA LA EJECUCION DEL PROGRAMA
SEGURO MEDICO PARA UNA NUEVA GENERACION 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 C. COMISIONADO NACIONAL DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD,
MTRO. DAVID GARCIA-JUNCO MACHADO, ASISTIDO POR EL DIRECTOR GENERAL DE FINANCIAMIENTO,
LIC. JOSE ALFONSO MEDINA Y MEDINA, Y POR EL DIRECTOR GENERAL DE GESTION DE SERVICIOS DE SALUD,
DR. GABRIEL R. MANUELL LEE, Y POR LA OTRA PARTE EL EJECUTIVO DEL ESTADO LIBRE Y SOBERANO DE
GUERRERO, AL QUE EN LO SUCESIVO SE LE DENOMINARA “LA ENTIDAD”, REPRESENTADO POR EL C.P. JORGE
SILVERIO SALGADO LEYVA, EN SU CARACTER DE SECRETARIO DE FINANZAS Y ADMINISTRACION Y EL
DR. LAZARO MAZON ALONSO, SECRETARIO DE SALUD Y TITULAR DE LOS SERVICIOS ESTATALES DE SALUD,
CONFORME A LOS ANTECEDENTES, DECLARACIONES Y CLAUSULAS SIGUIENTES:

ANTECEDENTES

1. La Constitucién Politica de los Estados Unidos Mexicanos establece, en su articulo 4o., el derecho
de las personas a la proteccion de la salud, disponiendo que la Ley definird las bases y modalidades
para el acceso a los servicios de salud y establecera la concurrencia de la Federacion y las entidades
federativas en materia de salubridad general; asi como el derecho que tienen los nifios y las nifias a
la satisfaccion de sus necesidades de salud.

2. La promocion de la salud de los nifios representa un objetivo estratégico para todo Estado que
pretenda construir una sociedad sana, justa y desarrollada. La condicion de salud de los nifios afecta
de manera importante el rendimiento educativo de los escolares, y éste, a su vez, tiene un efecto
significativo en la salud y la capacidad productiva en la edad adulta, es decir, la salud de los primeros
afios, determina las condiciones futuras de esa generacion.

3.  Por ello, resulta prioritario propiciar un estado de salud en los nifios, que les permita incorporarse a la
sociedad con un desarrollo pleno de sus potencialidades fisicas e intelectuales. Como una estrategia
sustantiva para lograrlo, el primero de diciembre de 2006 se creé el Seguro Médico para una Nueva
Generacion, cuyo objetivo general se orienta a reducir la carga de enfermedad y discapacidad en la
poblaciéon de los recién nacidos, contribuir a un crecimiento y desarrollo saludables durante los
primeros afos de vida, mejorar la salud de las familias de menos ingresos y avanzar hacia un
esquema de aseguramiento universal.

4.  El Plan Nacional de Desarrollo 2007-2012 dentro del eje tres, propone en materia de salud, avanzar
hacia la universalidad en el acceso a los servicios médicos de calidad, a través de una integracion
funcional y programatica de las instituciones publicas bajo la rectoria de Salud, y en cuanto a la
politica social establece el compromiso de elevar el nivel de salud de los mexicanos, reducir las
desigualdades, garantizar un trato adecuado a los usuarios, ofrecer proteccion financiera en salud y
fortalecer el sistema de salud, por lo que con fecha 21 de febrero de 2007 se publica en el Diario
Oficial de la Federacion el Acuerdo por el cual se establecen las disposiciones relativas a la vigencia
de derechos de las familias con al menos un nifio nacido en territorio Nacional a partir del 1 de
diciembre de 2006, que sean incorporados al Sistema de Proteccion Social en Salud, asi como a la
aplicacion de recursos que por concepto de cuota social y aportaciones solidarias efectuaran los
gobiernos federal, estatal y del Distrito Federal.

5. Para llevar a cabo el objetivo general del Seguro Médico para una Nueva Generacion, el cual se
enuncia en el numeral 2 de este apartado, se realizard la transferencia de recursos a las Entidades
Federativas, de conformidad con lo que establece la Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad
Hacendaria, que 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
con cargo a los presupuestos de las dependencias, mismos que se otorgaran y ejerceran conforme a
las disposiciones generales aplicables. Dichas transferencias y subsidios deberan sujetarse a los
criterios de objetividad, equidad, transparencia, publicidad, selectividad y temporalidad que en ella
se sefialan.
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DECLARACIONES

|. De “LA SECRETARIA”:
PERSONALIDAD

1. Que es una dependencia de la Administracion Publica Federal Centralizada, en términos de lo
dispuesto en los articulos 2, 26 y 39 de la Ley Organica de la Administracion Publica Federal, a la
cual le corresponde, entre otras atribuciones, las de establecer y conducir la politica nacional en
materia de asistencia social y servicios médicos y salubridad general.

2. Que la Comision Nacional de Proteccion Social en Salud, es un drgano desconcentrado de la
Secretaria de Salud en términos de los articulos 77 bis 35 de la Ley General de Salud, 2 literal C,
fraccion Xl del Reglamento Interior de la Secretaria de Salud y 3 del Reglamento Interno de la
Comision Nacional de Proteccion Social en Salud, por lo que cuenta con autonomia técnica,
administrativa y operativa.

3.  Que el Comisionado Nacional de Proteccién Social en Salud tiene la competencia y legitimidad para
suscribir el presente Convenio, segin se desprende de lo previsto en los articulos 38, fraccién V, del
Reglamento Interior de la Secretaria de Salud; y 6 fraccion | del Reglamento Interno de la Comision
Nacional de Proteccion Social en Salud, cargo que qued6 debidamente acreditado con
nombramiento del dia 28 de septiembre de 2011, del cual se adjunta copia fotostatica para formar
parte del presente instrumento.

FACULTADES

4.  Que dentro de las facultades de la Comisién Nacional de Proteccién Social en Salud, se encuentran
las de instrumentar la politica de proteccion social en salud, impulsar, coordinar y vincular acciones
del Sistema de Proteccion Social en Salud con las de otros programas sociales para la atencion a
grupos indigenas, marginados, rurales y en general a cualquier grupo vulnerable desde una
perspectiva intercultural que promueva el respeto a la persona y su cultura, asi como sus derechos
humanos en salud; administrar los recursos financieros que en el marco del Sistema le suministre la
Secretaria y efectuar las transferencias que correspondan a los estados y al Distrito Federal,
conforme a lo establecido por el articulo 4 fracciones I, VI y Xlll del Reglamento Interno de la
Comisién Nacional de Proteccion Social en Salud.

5. Que la Direccién General de Financiamiento tiene entre sus atribuciones disefiar y proponer en
coordinacion con las unidades administrativas de la Secretaria de Salud, los esquemas y
mecanismos financieros que sean necesarios para el funcionamiento del Sistema de Proteccion
Social en Salud, incluyendo el desarrollo de programas de salud dirigidos a grupos indigenas,
marginados, rurales y en general a cualquier grupo vulnerable; determinar los criterios para la
operacién y administracion de los fondos generales y especificos relacionados con las funciones
comprendidas en el Sistema de Proteccion Social en Salud y de los programas orientados a la
atencion de grupos vulnerables; coadyuvar, con la participacién de las unidades administrativas
competentes de la Secretaria de Salud, en las acciones de supervision financiera del Sistema de
Proteccién Social en Salud, y de los programas de atencién a grupos indigenas, marginados, rurales
y en general a cualquier grupo vulnerable para garantizar el cumplimiento de las normas financieras y
de operacion, asi como de sus metas y objetivos, de conformidad con el articulo 9 fracciones lll, VI,
VII del Reglamento Interno de la Comisién Nacional de Proteccién Social en Salud.

6. Que corresponde a la Direccion General de Gestion de Servicios de Salud (en adelante
“LA DGGSS") entre otros: (i) proponer la incorporacion gradual y jerarquizada de los servicios de
salud y de las intervenciones clinicas al Sistema, asi como su secuencia y alcance con el fin
de lograr la cobertura universal de los servicios; (ii) estimar los costos derivados de las
intervenciones médicas y de la provisién de nuevos servicios, con base en los protocolos clinicos y
terapéuticos previendo su impacto econdmico, y (iii) coadyuvar en la determinacion de las cédulas
de evaluacion del Sistema, que se utilicen en el proceso de acreditacion, en coordinaciéon con las
unidades administrativas competentes de la Secretaria de Salud, conforme a lo establecido en el
articulo 10, fracciones 1, 1l y Il BIS 3 Reglamento Interno de la Comision Nacional de Proteccion
Social en Salud.

DISPONIBILIDAD PRESUPUESTAL

7. Que cuenta con la disponibilidad presupuestaria y el calendario del presupuesto autorizado
correspondiente para hacer frente a las obligaciones derivadas de la suscripcion del
presente instrumento.

DOMICILIO
8. Que para efectos del presente convenio sefiala como domicilio el ubicado en la Calle Gustavo E.

Campa numero 54, colonia Guadalupe Inn, Delegacion Alvaro Obregon, codigo postal 01020, en
México, Distrito Federal.
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Il. Declara “LA ENTIDAD”:
PERSONALIDAD

8. Que el Secretario de Finanzas y Administracion, comparece a la suscripcién del presente Convenio,
de conformidad con los articulos 18, fraccion 1l y 22 fracciones XVIII y XXII de la Ley Organica de la
Administracién Publica del Estado de Guerrero, cargo que quedd debidamente acreditado con
la copia del nombramiento que se adjunté a “EL ACUERDO MARCOQ".

9. Que el Secretario de Salud y Titular de los Servicios Estatales de Salud, comparece a la suscripcion
del presente Convenio, de conformidad con los articulos 18 fraccion VIl y 27 fracciones |, lll y VI de
la Ley Organica de la Administracion Publica del Estado de Guerrero, cargo que quedé debidamente
acreditado con la copia del nombramiento que se adjunt6 a “"EL ACUERDO MARCO".

ALCANCES

10. Que sus prioridades para alcanzar los objetivos pretendidos a través del presente instrumento son:
fortalecer los servicios de salud en la entidad para ofrecer la atencién médica a los beneficiarios del
Seguro Médico para una Nueva Generacion, conforme a los lineamientos establecidos en las Reglas
de Operacion del Programa.

DOMICILIO

11. Que para todos los efectos legales relacionados con este Convenio sefiala como su domicilio el
ubicado en: avenida Ruffo Figueroa nimero 6, colonia Burécratas, cédigo postal 39090,
Chilpancingo, Gro.

FUNDAMENTACION
Resultan aplicables al presente instrumento juridico:
Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos, articulo 4;
Ley Organica de la Administracién Publica Federal, articulo 39;

Ley General de Salud, articulos 9, 13 apartado B), 77 bis 1, 77 bis 11 al 77 bis 19, respecto de las
Aportaciones al Sistema de Proteccion Social en Salud, 77 bis 32, respecto de la Transparencia, Control y
Supervision del Manejo de los Recursos del Sistema de Proteccion Social en Salud;

Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad Hacendaria, articulo 77;
Reglamento de la Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad Hacendaria, articulos 66, 174 y 175;

Reglamento de la Ley General de Salud en materia de Proteccion Social en Salud, articulos 76 al 81y su
Transitorio Décimo Cuarto;

Acuerdo por el que se emiten las Reglas de Operacion del Programa Seguro Médico para una Nueva
Generacion, para el ejercicio fiscal 2012 (Reglas de Operacion);

Constitucion Politica del Estado Libre y Soberano de Guerrero, articulos 23, 57, 58, 59, 74, fracciones V,
XXXVIly 75;

Ley Organica de la Administracion Publica del Estado de Guerrero, articulos 1, 2, 3,4, 7,8 y 11;

El Seguro Médico para una Nueva Generacion como parte del Sistema de Proteccion Social en Salud
establecido en el articulo 40. Constitucional, y de conformidad con las Reglas establecidas en el Titulo
Tercero Bis, en especifico los articulos 77 bis 11 al 77 bis 19 de la Ley General de Salud; articulos 76 al 81 del
Reglamento de la Ley General de Salud en Materia de Proteccién Social en Salud y su Transitorio Décimo
Cuarto; y numeral 4 del capitulo 2 de los Mecanismos para la contabilizacion de los Recursos a integrar en la
aportacion solidaria federal, como parte integrante de las aportaciones Federales para el financiamiento del
Sistema de Proteccién Social en Salud a que se refieren las disposiciones legales y reglamentarias antes
mencionadas, las partes celebran el presente Convenio al tenor de las siguientes:

CLAUSULAS
PRIMERA.- OBJETO.- “LA SECRETARIA” y “LA ENTIDAD" convienen lo siguiente:
Transferencia de Recursos Federales

1.- El monto total de los recursos federales a transferir, su naturaleza normativa y presupuestal, Clausula
Segunda.

Suficiencia presupuestal global

2.- El monto total de los recursos federales a transferir deberan considerarse como suficiencia
presupuestal global para fortalecer las acciones para el cumplimiento de los fines, Clausula Tercera.
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Fines

3.- Comprometer que los recursos federales a transferir sean destinados para el cumplimiento de los fines
que se establecen en las Reglas de Operacion del Programa Seguro Médico para una Nueva Generacion,
para el ejercicio fiscal 2012.

Devengo para la transferencia de recursos federales

4.- Establecer en términos de las disposiciones aplicables, el momento del devengo para los recursos
federales a transferir, Clausula Quinta.

Administracién y ejercicio de los recursos federales transferidos

5.- Para la administracion y ejercicio de los recursos federales transferidos hasta su erogacion total para
los fines previstos, Clausula Sexta.

Validacion de los desembolsos y Seguimiento de los Indicadores

6.- Informar sobre el seguimiento del ejercicio de los recursos transferidos, asi como de los indicadores de
resultados establecidos, Clausula Séptima.

Aspectos contractuales generales

7.- Las directrices que regularan vigencia, modificaciones, causas de terminacion y rescisién, Clausulas
Octava a Décima Cuarta.

SEGUNDA.- TRANSFERENCIA DE RECURSOS FEDERALES.- “LA SECRETARIA” transferira recursos
presupuestales correspondientes al Programa Seguro Médico para una Nueva Generacion a “LA ENTIDAD”
para coordinar su participacion con el Ejecutivo Federal, en términos de los articulos 9 y 13 apartado B) de la
Ley General de Salud.

De conformidad con las disposiciones referidas en el capitulo de fundamentacién, debera considerarse,
para todos los efectos juridico administrativos que corresponda, a la transferencia sefialada en la presente
clausula como la parte del Sistema de Proteccién Social en Salud correspondiente al Programa Seguro
Médico para una Nueva Generacion y que forma parte integrante de las aportaciones federales para el
financiamiento del Sistema de Proteccion Social en Salud.

“LA SECRETARIA” transferira a “LA ENTIDAD” recursos presupuestarios federales hasta por la cantidad
que resulte del reembolso por las intervenciones realizadas a los beneficiarios del SMNG y procedera para
eventos terminados, es decir, padecimientos que han sido resueltos, salvo aquellos que ameritan tratamiento
de continuidad. EI monto a cubrir por cada una de estas intervenciones se determinara conforme a las tarifas
del tabulador establecido que se encuentra en el Anexo 1 de las Reglas de Operacién. Para los casos de las
intervenciones Hipoacusia neurosensorial y Trastornos innatos del metabolismo se hara el registro al
sustentar el diagndstico.

En el caso de las intervenciones realizadas a los beneficiarios del SMNG y que no se enlisten en el
tabulador del Anexo 1, la Comision estara facultada para determinar si son elegibles de cubrirse con el SMNG
y el monto de la tarifa a cubrir por cada uno de los eventos. Esta tarifa serd como méaximo la cuota de
recuperacion del tabulador més alto aplicable a la poblacion sin seguridad social que tenga la institucion que
haya realizado la intervencion para esa misma intervencion. No se cubrirdn las acciones e intervenciones
listadas en el Anexo 2 de las Reglas de Operacion.

En los eventos realizados en unidades médicas acreditadas por “LA SECRETARIA” se transferir4 el monto
correspondiente al tabulador sefialado en el Anexo 1 de las Reglas de Operacion. Para las atenciones
realizadas en unidades médicas no acreditadas, se transferird el 50 por ciento del citado tabulador, el
complemento se cubrird al momento de comprobar la acreditacion siempre que ésta ocurra en el periodo de
vigencia de las Reglas de Operacion 2012 y sea notificado a la Comision a mas tardar al cierre del primer
trimestre del afio 2013. En ambos casos, los beneficiarios no deberdn haber cubierto ninguna cuota
de recuperacion.

En el caso de las intervenciones con tabulador “pago por facturacion” se cubrira solamente el tratamiento
de sustitucidon y/o medicamentos especializados, asi como los insumos que se requieran de acuerdo a la
aplicacion de éstos y al registro correspondiente. Para esto se debera registrar bimestralmente en el sistema
informatico del SMNG el monto total de la factura correspondiente, la cual sera cubierta por reembolso previa
validacion del caso.
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“LA SECRETARIA” realizara las ministraciones de la transferencia, conforme al calendario del presupuesto
autorizado en términos de las disposiciones aplicables, radicAndose a través de la Tesoreria (0 su
equivalente) de “LA ENTIDAD", en la cuenta bancaria productiva especifica que ésta establezca para tal
efecto, en forma previa a la entrega de los recursos, informando de ello a “LA SECRETARIA”, con la finalidad
de que los recursos transferidos y sus rendimientos financieros estén debidamente identificados.

Los rendimientos financieros que generen los recursos transferidos deberan destinarse a los fines del
presente convenio.

Para garantizar la entrega oportuna de las ministraciones “LA ENTIDAD” debera realizar las acciones
administrativas necesarias para asegurar el registro de la cuenta bancaria en la Tesoreria de la Federacion en
forma inmediata a la suscripcion del presente instrumento.

TERCERA.- SUFICIENCIA PRESUPUESTAL GLOBAL.- Los recursos federales transferidos mencionados
en la Clausula Segunda del presente instrumento juridico se consideraran como suficiencia presupuestaria
global en favor de “LA ENTIDAD” a partir de la suscripcién del presente instrumento. Lo anterior con el
propésito de que “LA ENTIDAD” pueda realizar las acciones administrativas que correspondan con la finalidad
de realizar los compromisos contractuales, en términos de las disposiciones aplicables, y cumplir con los fines
del presente instrumento.

CUARTA.- FINES.- Una vez recibidos los recursos “LA ENTIDAD” debera aplicarlos exclusivamente para
dar cumplimiento al numeral 5.3.2 “Apoyo econémico para el pago de intervenciones cubiertas por el SMNG”
de las Reglas de Operacion del Programa Seguro Médico para una Nueva Generacion, para el ejercicio fiscal
2012, a fin de dar cumplimiento a sus objetivos los cuales se sefialan a continuacion:

Objetivo general. Contribuir a la disminucion del empobrecimiento por motivos de salud, mediante el
aseguramiento médico universal de los nifios nacidos a partir del 1 de diciembre
de 2006, que no sean derechohabientes de alguna institucion de seguridad social.

Objetivo especifico.  Atender a la poblaciéon nacida a partir del 1 de diciembre de 2006 y que no sea
derechohabiente de alguna institucion de seguridad social, para que cuente con
un esquema de aseguramiento en salud de cobertura amplia.

Lo anterior, sin menoscabo de las disposiciones establecidas en las Reglas de Operacién del Programa
Seguro Médico para una Nueva Generacion para el ejercicio fiscal 2012 y demas disposiciones aplicables; los
gastos administrativos quedan a cargo de “LA ENTIDAD".

QUINTA.- DEVENGO PARA LA TRANSFERENCIA DE RECURSOS FEDERALES:

1) La transferencia de subsidios para cumplir con el objeto del presente instrumento, que realiza
“LA SECRETARIA” en favor de “LA ENTIDAD” se consideran devengados para “LA SECRETARIA” una vez
que se constituyd la obligacion de entregar el recurso a los beneficiarios contenidos en el padrén a que se
refiere las Reglas de Operacion. A dicha obligacion le sera aplicable el primer supuesto juridico que sefiala el
articulo 175 del Reglamento de la Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad Hacendaria, el cual es del
tenor literal siguiente:

“Los subsidios se consideraran devengados una vez que se haya constituido la obligacion de entregar el
recurso al beneficiario por haberse acreditado su elegibilidad antes del 31 de diciembre de cada ejercicio
fiscal.”

2) Considerando que los recursos que se transfieran por pago de intervenciones cubiertas corresponden a
un reembolso por un servicio otorgado, la comprobacion del ejercicio de éstos se hara con la emision del
recibo que remitan por la ministracion de los recursos aplicables.

3) Los documentos justificativos para “LA SECRETARIA” de la obligacién de pago seran: Las leyes
aplicables, las Reglas de Operacion y el presente Convenio; el documento comprobatorio sera el recibo a que
se refiere el parrafo anterior.

4) Los recursos Federales que se transfieran en los términos de este Convenio no pierden su caracter
Federal.

5) Queda expresamente estipulado, que la transferencia presupuestal a que se refiere el presente
Convenio no es susceptible de presupuestarse en los ejercicios fiscales siguientes, por lo que no implica la
obligacion de transferencias posteriores ni en ejercicios fiscales subsecuentes con cargo a la Federacion, para
complementar las acciones que pudieran derivar del objeto del presente instrumento, ni de operaciones
inherentes a las obras y equipamiento, ni para cualquier otro gasto administrativo o de operacién vinculado
con el objeto del mismo.
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SEXTA.- ADMINISTRACION Y EJERCICIO DE LOS RECURSOS FEDERALES TRANSFERIDOS.-
Conforme a lo dispuesto en los articulo 77 bis 16 y 77 bis 32 de la Ley General de Salud, los recursos
federales transferidos forman parte del mecanismo de financiamiento del Sistema de Proteccidon Social en
Salud, y corresponde a “LA ENTIDAD”, destinar, administrar y ejercer dichos recursos hasta su erogacion total
para dar cumplimiento a los fines previstos en el presente convenio.

Los recursos federales transferidos se deberan registrar como ingresos propios y seran destinados
especificamente para dar cumplimiento a los objetivos del Programa Seguro Médico para una
Nueva Generacion.

SEPTIMA.- VALIDACION DE LOS DESEMBOLSOS Y SEGUIMIENTO DE LOS INDICADORES:

1) Los recursos presupuestales que transfiere el Ejecutivo Federal se aplicaran para el reembolso y
hasta por los importes por cada intervencion que se indican en las Reglas de Operaciéon y en el
Anexo 1 del presente instrumento, que es parte integrante del mismo.

El procedimiento para la validacion de los desembolsos sera el siguiente:

. “LA SECRETARIA” a través de “LA DGGSS”, revisara los soportes médicos y administrativos de su
competencia, a través del sistema para el registro de casos del Seguro Médico para una Nueva
Generacién de cada evento registrado y validado por “LA ENTIDAD", con la finalidad de realizar el
reembolso correspondiente.

Il.  Asimismo, “LA DGGSS" revisara los casos de reembolso a pagar a “LA ENTIDAD", verificando en el
Sistema de Captura y/o en la documentacion que acredite la validacion y su correcta clasificacion de
acuerdo al tabulador sefialado en el Anexo 1 del presente instrumento; de proceder, autorizara los
casos para pago Y la clave del tabulador que les corresponda, y enviara un informe de los casos en
que proceda el reembolso, a la Direccion General de Financiamiento de la Comision Nacional de
Proteccién Social en Salud para que ésta a su vez realice la transferencia de recursos
a “LA ENTIDAD".

lll.  “LA ENTIDAD", emitira el recibo correspondiente, el cual debera contener los requisitos fiscales que
marca la Ley en la materia a fin de amparar los desembolsos pactados; la Comision Nacional de
Proteccién Social en Salud revisara y validara dicho recibo.

IV. “LA SECRETARIA” no cubrird las intervenciones cuya informacién requerida para su autorizacion no
sea proporcionada; los casos en que la calidad de la informacion recibida no permita su adecuada
autorizacion; y, cuando durante el proceso de autorizacion, se determine la improcedencia del
reembolso. “LA SECRETARIA” a través de “LA DGGSS” informara a “LA ENTIDAD” los casos en los
cuales no haya procedido el pago.

V. El control y supervision de los recursos a que se refiere el presente convenio se realizara conforme a
las disposiciones juridicas aplicables.

“LA SECRETARIA” y “LA ENTIDAD” convienen gque para dar seguimiento al ejercicio del gasto dirigido al
cumplimiento de los fines del presente convenio, “LA ENTIDAD”, debera proporcionar la informacién del
seguimiento del gasto de los recursos federales transferidos mediante la funcionalidad que “LA SECRETARIA”
proporcione para tal efecto. Lo anterior en términos del Capitulo VII Titulo Tercero Bis de la Ley General de
Salud denominado Transparencia, Control y Supervision, que establece que la administracion y ejercicio
de los recursos transferidos corresponde a “LA ENTIDAD”.

“LA ENTIDAD" debera enviar, el informe anual del ejercicio del gasto de los recursos federales transferidos
a través de la funcionalidad referida, durante el primer trimestre del afio 2013.

Para los efectos de la presente clausula “LA ENTIDAD” se obliga a cumplir con la entrega oportuna del
informe anual antes referido, considerando que dicha informaciéon es componente indispensable para efectos
de Transparencia, Control y Supervision en la aplicacion de los recursos federales transferidos y para el
cumplimiento de los fines, asi como que, es informacién importante para la rendicion de cuentas y para los
efectos de los objetivos de fiscalizacion.

2) Por otra parte, para efecto de darle seguimiento a los indicadores establecidos en las Reglas de
Operacion, “LA ENTIDAD"” se obliga a proporcionar la informacién de las variables de dichos
indicadores a través del Sistema de Informacion en Salud, el cual forma parte del Sistema Nacional
de Informacién de Salud (SINAIS) en términos de las disposiciones legales aplicables.

OCTAVA.- OBLIGACIONES DE “LA ENTIDAD".- “LA ENTIDAD” se obliga a:

. Aplicar los recursos a que se refiere la Clausula Segunda de este instrumento a los fines
establecidos en el mismo, por lo que se hace responsable del uso, aplicacién y destino de los citados
recursos.
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VI.

VILI.

VIII.

Ministrar los recursos presupuestarios federales a que se refiere el presente instrumento, a la unidad
ejecutora, a efecto de que estos Ultimos estén en condiciones de iniciar acciones para dar
cumplimiento a los fines de este Convenio, en un plazo no mayor a 3 dias habiles, contados a partir
de la recepcion de los recursos.

Informar a “LA SECRETARIA” sobre el avance de las acciones respectivas y, en su caso, la
diferencia entre el monto de los recursos transferidos y aquéllos erogados, asi como los resultados
de las evaluaciones que se hayan realizado.

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 destinen los recursos transferidos.

Informar sobre la suscripcion de este Convenio, al 6rgano técnico de fiscalizacion de la legislatura
local en “LA ENTIDAD".

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.

Publicar en el 6rgano de difusion oficial de la localidad, dentro de los 15 dias habiles posteriores a su
formalizacién, el presente instrumento.

Difundir en su pagina de Internet el concepto financiado con los recursos que seran transferidos
mediante el presente instrumento.

Emitir un recibo de comprobacion de ministracién de fondos, por el importe de cada depdésito y
remitirlo a la Comision Nacional de Proteccion Social en Salud en un plazo maximo de 90 dias
naturales después de recibidos los recursos; dicho recibo debera cumplir con los requisitos previstos
en las Reglas de Operacion.

NOVENA.- OBLIGACIONES DE “LA SECRETARIA".- “LA SECRETARIA” se obliga a:

VI.

Transferir los recursos presupuestarios federales a que se refiere la Clausula Segunda del presente
Convenio, de acuerdo con los plazos derivados del procedimiento de pago correspondiente y la
disponibilidad presupuestal.

Verificar que los recursos presupuestales que en virtud de este instrumento se transfieran, no
permanezcan ociosos y que sean aplicados Unicamente para la realizacion de los fines a los cuales
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 los fines para los
cuales son destinados los recursos presupuestales federales transferidos.

Practicar visitas, solicitar la entrega de la documentacion e informacién que permita observar el
cumplimiento del presente convenio y su Anexo 1, solicitando a “LA ENTIDAD”, que sustente y
fundamente la aplicacién de los recursos citados en la Clausula Segunda del presente instrumento,
en términos de lo que establecen las Reglas de Operacion.

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, etc.

Aplicar las medidas que procedan de acuerdo con la normatividad aplicable e informar a la Secretaria
de Hacienda y Crédito Publico, a la Secretaria de la Funcién Publica de la Administracion Pablica
Federal, a la Auditoria Superior de la Federacion y a la Secretaria de Contraloria en el ambito estatal,
el caso o 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 ministraciéon de recursos a “LA ENTIDAD”.

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.
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VII. Dar seguimiento, en coordinacion con “LA ENTIDAD”, sobre el avance en el cumplimiento del objeto
del presente instrumento.

VIIl. 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 ningun caso se entenderdn como patrones sustitutos
o solidarios.

IX.  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 de la Administracion Publica Federal, y a la
Auditoria Superior de la Federacion, sin perjuicio de las acciones de vigilancia, control y evaluacion
qgue, en coordinacion con la Secretaria de la Funcién Publica, realice el érgano de control
de “LA ENTIDAD".

X.  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 destinen los recursos transferidos.

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

XIl. Publicar en el Diario Oficial de la Federacion, dentro de los 15 dias habiles posteriores a su
formalizacién, el presente instrumento.

XIIl. Difundir en su pagina de Internet el concepto financiado con los recursos que seran transferidos
mediante el presente instrumento.

DECIMA.- VIGENCIA.- El presente instrumento juridico comenzara a surtir sus efectos a partir de la fecha
de la suscripcion del mismo, y se mantendra en vigor, para efectos del devengo de “LA SECRETARIA” a que
hace referencia la Clausula Quinta, hasta el 31 de diciembre de 2012; por su parte se mantendra en vigor para
“LA ENTIDAD” hasta la erogacion total de los recursos federales transferidos, en términos de la Clausula
Segunda del presente convenio.

DECIMA PRIMERA.- MODIFICACIONES AL CONVENIO.- Las partes acuerdan que el presente Convenio
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 obligaran a sus signatarios a partir de la
fecha de su firma.

En caso de contingencias para la realizacion del Programa 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 serdn formalizados mediante la suscripcion del convenio modificatorio
correspondiente.

DECIMA SEGUNDA.- CAUSAS DE TERMINACION.- El presente Convenio 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.

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

. Cuando se determine que los recursos presupuestarios federales permanecen ociosos o0 que se
utilizaron con fines distintos a los previstos en el presente instrumento, 0

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

DECIMA CUARTA.- ANEXOS.- Las partes reconocen como anexo integrante del presente Convenio, el
gue se menciona a continuacion y que ademas tiene la misma fuerza legal que el presente Convenio:

Anexo 1 “Listado de intervenciones cubiertas por el SMNG vy sus tabuladores”

Estando enteradas las partes del contenido y alcance legal del presente Convenio, lo firman por
cuadruplicado.- Por la Entidad, a los cinco dias del mes de enero de dos mil doce.- Por la Secretaria, a los
cinco dias del mes de enero de dos mil doce.- Por la Secretaria: el Comisionado Nacional de Proteccion
Social en Salud, David Garcia-Junco Machado.- Rubrica.- El Director General de Financiamiento, José
Alfonso Medina y Medina.- Rubrica.- El Director General de Gestion de Servicios de Salud, Gabriel R.
Manuell Lee.- Rubrica.- Por la Entidad: el Secretario de Finanzas y Administracion, Jorge Silverio Salgado
Leyva.- Ruabrica.- El Secretario de Salud Estatal y Titular de los Servicios Estatales de Salud, Lazaro Mazén
Alonso.- Ruabrica.
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ANEXO 1 DEL CONVENIO EN MATERIA DE TRANSFERENCIA DE RECURSOS PARA LA EJECUCION DEL
PROGRAMA SEGURO MEDICO PARA UNA NUEVA GENERACION

LISTADO DE INTERVENCIONES CUBIERTAS POR EL SMNG Y SUS TABULADORES CORRESPONDIENTES

Nam. Grupo Enfermedad Clave CIE-10 Tabulador
1 Tuberculosis del Sistema Nervioso A17 $39,679.32
2 Tuberculosis Miliar Al9 $38,646.57
3 Listeriosis A32 $25,671.61
4 Tétanos neonatal A33.X $61,659.24

i Septicemia no especificada (incluye
5 . Clert.as enfermede.ide.s pti | . pecifi (incluy A4LO $46.225.45
infecciosas y parasitarias | choque séptico)
6 Sifilis congénita A50 $12,329.78
7 Encefalitis viral, no especificada A86 $39,679.32
8 Enfermedad debida a virus citomegalico B25 $22,688.36
9 Toxoplasmosis B58 $27,027.53
10 Tumor benigno dfa las glandulas D11 $30,563.96
salivales mayores (Ranula)
11 Tumor benigno del mediastino D15.2 $75,873.96
Tumores - - "
12 Hemangioma de cualquier sitio D18.0 $41,995.54
13 Tumor benigno de la piel del labio D23.0 $18,767.81
14 Tumor benigno del ojo y sus anexos D31 $38,362.50
Enfermedades de la Deficiencia hereditaria del factor VII. Pado or
15 sangre y de los 6rganos | Deficiencia hereditaria del factor IX.| D66, D67, D68 factgragién
hematopoyéticos y ciertos | Otros defectos de la coagulacién.
16 trastornos que afectan el | Parpura trombocitopénica idiopatica D69.3 $41,313.55
17 meFanisrﬁo de la Inmunodeficiencia con predominio de D80 Pago por
inmunidad defectos de los anticuerpos facturacion
18 Intolerancia a la lactosa E73 $23,072.48
19 Trastornos del metabolismo de los £76 Pago por
glucosaminoglicanos facturacién
P
20 Fibrosis quistica E84 ago p.o'r
Enfermedades facturacion
1 endocrinas, nutricionales | Hiperplasia congénita de glandulas £250 Pago por
y metabolicas suprarrenales, ' facturacion
22 Galactosemia E74.2 Pago p'o'r
facturacion
23 Fenilcetonuria E70.0 Pago p'o'r
facturacion
24 Enfermedades del Paralisis de Bell G51.0 $31,057.33
25 sistema nervioso Sindrome de Guillain-Barré G61.0 $33,511.56
26 Enfermedades del ojo Retinopatia de la prematuridad H35.1 $38,913.38
Hipoacusia neurosensorial bilateral
97 severa y proft.mda (Protesis ?\‘Udlt.l\,/a H90 3 $35,421.80
externa y sesiones de rehabilitacion
i auditiva verbal)
Enfermedades del oido — — -
Implantacion protesis coclea,
rehabilitacién postquirdrgica y sesiones | 20.96 a 20.98
28 S L 118,355.98
de rehabilitacién auditiva verbal hasta (CIE9 mc) $
por cinco afios.
29 Miocarditis aguda 140 $74,173.03
Enf |
30 .n ermec.iades d? Fibroelastosis endocéardica 142.4 $26,381.19
sistema circulatorio
31 Insuficiencia cardiaca 150 $34,167.09
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32 Neumpnla por Influenza por virus 3100 $10,025.42
identificado
33 Neumpnla por Influenza por virus no J11.0 $10,025.42
identificado
34 Piotérax J86 $37,733.42
Enfermedades del Derrame pleural no clasificado en otra
35 sistema respiratorio P J90.X $40,721.27
parte
36 Derr.a.lme pleural en  afecciones J91.X $20,228.74
clasificadas en otra parte
37 Neumotérax Jo3 $28,575.51
38 Pardlisis del diafragma J98.6 $29,703.71
39 Trastc.)tnos del . desarrollo 'y de la KOO $15,804.10
erupcion de los dientes
40 Er]fermeda.ldes.del Estomatitis y lesiones afines K12 $14,340.08
sistema digestivo - - -
41 Otras obstrucciones intestinales K56.4 $35,391.90
42 Constipacién K59.0 $13,736.30
43 . Sindrome e:stafllocouco . de la piel L00.X $26,384.64
Enfermedades de la piel | escaldada (Sindrome de Ritter)
44 Quiste epidérmico L72.0 $8,359.78
45 Artritis piégena MO0 $45,830.98
46 Avrtritis juvenil M08 Pago p'o'r
Enfermedades del facturacion
sistema osteomuscular | Poliarteritis nodosa y afecciones Pago por
a7 ) M30 o
relacionadas facturacion
48 Fascitis necrotizante M72.6 $50,206.96
49 Sindrome nefritico agudo NOO $27,518.60
50 Sindrome ) 'nefrot|co, anomalia NO4.0 $27,518.60
glomerular minima
51 Uropatia obstructiva y por reflujo N13 $45,579.12
52 Insuficiencia renal aguda N17 $38,963.98
53 Enfermedades del Insuficiencia renal terminal N18.0 Pago por
sistema genitourinario facturacion
54 Diverticulo de la vejiga N32.3 $44,052.99
55 Hidrocele y espermatocele N43 $19,250.83
56 Torsion del testiculo N44.X $21,003.52
57 Orquitis y epididimitis N45 $20,142.13
58 Fistula vesicovaginal N82.0 $45,902.29
59 Feto y reglen nagldo afectados por P00.0 $58,596.63
trastornos hipertensivos de la madre
60 Feto y recién nacido afectados por POL1 $20,517.05
ruptura prematura de membranas
61 Feto y r.eIC|en nacido afectados por PO4.4 $58,596.63
drogadiccion materna
62 Retardq 'Ien el crecimiento fetal y P05 $57.830.70
desnutricion fetal
Trastornos  relacionados con el
63 embarazo prolongado y con sobrepeso P08 $20,517.05
al nacer
64 Hemorragla y Iaperacmn |nt-raf:raneal P10 $95,077.64
debidas a traumatismo del nacimiento
65 Qtros trauma.tlsmos del nacimiento en el P11 $93,975.89
sistema nervioso central
66 Traumatlsm.o del nacimiento en el cuero P12 $15,906.46
cabelludo /(incluye cefalohematoma)
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95

96

97

98

99

100

Ciertas afecciones
originadas en el periodo
perinatal

Traumatismo del esqueleto durante el

o P13 $39,909.33
nacimiento
Trapmgﬂsmo del S|s.ter.na nervioso P14 $20,792.27
periférico durante el nacimiento
Otros traumatismos del nacimiento P15 $34,354.55
Hipoxia intrauterina P20 $32,355.75
Asfixia al nacimiento P21 $33,072.23
Taquipnea transitoria del recién nacido pP22.1 $20,517.05
Sindromes de aspiracion neonatal P24 $31,014.78
NeL.Jmomed.lastlno originado en el p25.2 $40,254.35
periodo perinatal
Hemorraglq pulmonar originada en el P26 $40,254.35
periodo perinatal
Dlspla.\5|a broncopulmonar originada en P27 1 $41.161.75
el periodo perinatal
Otras apneas del recién nacido pP28.4 $33,072.23
Onfalitis glel recién nacido con o sin P38.X $27,006.53
hemorragia leve
Hemorragia |ntr§?rane§| no traumatica P52 $61,645.44
del feto y del recién nacido
Enf(elrmedqd hemorragica del feto y del P53.X $29,449.55
recién nacido
Enfgjrmedgd hemolitica del feto y del P55 $28,803.22
recién nacido
Hldrop’e.5|a fetal debida a enfermedad P56 $30,176.39
hemolitica
|CteI’I'CI‘a‘ neone_atal debida a otras psg $27.833.72
hemodlisis excesivas
Ictericia qgonatal por otras causas y las P59 $17,701.70
no especificadas
Coagulacion |ntr.a}vascu_lar diseminada P60.X $51,245.46
en el feto y el recién nacido
Policitemia neonatal P61.1 $23,338.14
Trastornos transitorios del metabolismo
de los carbohidratos especificos del feto P70 $23,399.09
y del recién nacido
Trastornps neonatalgs transitorios _deI P71 $23,129.98
metabolismo del calcio y del magnesio
AItera_qones_deI equilibrio del sodio en P74.2 $23,129.98
el recién nacido
Altera_(flones 'del equilibrio del potasio en P743 $23,129.98
el recién nacido
Sindrome del tapén de meconio P76.0 $35,391.90
Otras peritonitis neonatales P78.1 $57,553.53
Enterocolitis necrotizante P77 $83,382.70
Convulsiones del recién nacido P90.X $27,401.30
Depresion cerebral neonatal P91.4 $41,384.86
Encefalopatia hip6xica isquémica P91.6 $33,072.23
Anencefalia Q00.0 $15,501.64
Encefalocele Qo1 $37,246.95
Estenosis y 'estrechez congénitas del 0105 $16,223.88
conducto lagrimal
Otras malformaciones congénitas del
oido (Microtia, macrotia, oreja
supernumeraria, otras deformidades del Q17 $20,258.28

pabellén auricular, anomalia de la
posicién de la oreja, oreja prominente)
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101 Seno, flstula 0 quiste de la hendidura 018.0 $19,457.84
branquial
102 Malformaciones congénitas de la nariz Q30 $18,722.95
103 Malformaqon congeruta de/ |£.i laringe 031 $15,714.40
(Incluye laringomalacia congénita)
104 M’alformamones conggnltas de la 032 $35,067.59
trdquea y de los bronquios
105 Malformaciones congénitas del pulmén Q33 $35,794.42
Otras malformaciones congénitas del
intestino (Incluye diverticulo de Meckel,
106 Enfermedad de  Hirschsprung vy Q43 $64,916.21
malrotacién intestinal)
Malformaciones congénitas de vesicula
107 biliar, conduptos biliares e ‘ h|gad0 Q44 $76.250.03
(Incluye atresia de conductos biliares y
quiste de colédoco)
108 Pancreas anular Q45.1 $42,097.89
109 Sindrome de Potter Q60.6 $53,839.99
110 Duplicacién del uréter Q62.5 $34,275.20
111 Rifién supernumerario Q63.0 $40,986.94
112 Rifi6n ectopico Q63.2 $40,341.75
113 Malformacién del uraco Q64.4 $38,920.28
114 Ausencia congénita de la vejiga y de la 0645 $60,006.31
uretra
115 Malformaciones Polidactilia Q69 $65,269.27
116 Congénitas‘ deformidades | Sindactilia Q70 $26,550.25
117 y anomalias Craneosinostosis Q75.0 $138,668.31
118 cromosomicas Hernia diafragmatica congénita Q79.0 $73,510.59
119 Ictiosis congénita Q80 $22,781.51
120 Epidermdlisis bullosa Q81 $22,982.77
121 Nevo no neoplasico, congénito Q82.5 $21,767.16
Anormalidades cromosomicas
122 (Diagnéstico) Q90 — Q99 $30,414.45
123 Sintomas y signos Choque hipovolémico R57.1 $43,282.45
generales
124 Traumatismo superficial del cuero S00.0 $1,676.79
) cabelludo
Traumatismos, - -
125 envenenamientos y Traumatismo intracraneal con coma S06.7 $230116.37
algunas otras prolongado
126 consecuencias de causas | Herida del cuero cabelludo S010 $3,353.57
127 externas Avulsién del cuero cabelludo S080 $39,222.75
128 Herida del térax S21 $23,941.92
T203, T213,
Quemaduras y Quemaduras de tercer grado de las| T223,T233,
12 R . 107,138.31
o corrosiones diferentes partes del cuerpo T243, T253, $107,138.3
T293, T303
Efectos adversos de drogas que afectan
130 Complicaciones de la primariamente el sistema nervioso Y51 $18,331.93
atencion médica y auténomo
uirdrgica
131 q [¢] Efectos adversos de vacunas Y58 $18,810.36

bacterianas
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CONVENIO en materia de transferencia de recursos que para la ejecucion del Programa Seguro Médico para una
Nueva Generacion, celebran la Secretaria de Salud y el Estado de México.

CONVENIO EN MATERIA DE TRANSFERENCIA DE RECURSOS QUE PARA LA EJECUCION DEL PROGRAMA
SEGURO MEDICO PARA UNA NUEVA GENERACION 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 C. COMISIONADO NACIONAL DE PROTECCION SOCIAL EN SALUD,
MTRO. DAVID GARCIA JUNCO MACHADO, ASISTIDO POR EL DIRECTOR GENERAL DE FINANCIAMIENTO,
LIC. JOSE ALFONSO MEDINA Y MEDINA, Y POR EL DIRECTOR GENERAL DE GESTION DE SERVICIOS DE SALUD,
DR. GABRIEL R. MANUELL LEE, Y POR LA OTRA PARTE EL EJECUTIVO DEL ESTADO LIBRE Y SOBERANO DEL
ESTADO DE MEXICO, AL QUE EN LO SUCESIVO SE LE DENOMINARA “LA ENTIDAD”, REPRESENTADO POR EL
MAESTRO RAUL MURRIETA CUMMINGS, EN SU CARACTER DE SECRETARIO DE FINANZAS Y EL DOCTOR
GABRIEL JAIME O’'SHEA CUEVAS, EN SU CARACTER DE SECRETARIO DE SALUD Y DIRECTOR GENERAL DEL
INSTITUTO DE SALUD DEL ESTADO DE MEXICO, CONFORME A LOS ANTECEDENTES, DECLARACIONES Y
CLAUSULAS SIGUIENTES:

ANTECEDENTES

1. La Constitucién Politica de los Estados Unidos Mexicanos establece, en su articulo 4o0., el derecho
de las personas a la proteccion de la salud, disponiendo que la Ley definird las bases y modalidades
para el acceso a los servicios de salud y establecera la concurrencia de la Federacion y las entidades
federativas en materia de salubridad general; asi como el derecho que tienen los nifios y las nifias a
la satisfaccion de sus necesidades de salud.

2. La promocion de la salud de los nifios representa un objetivo estratégico para todo Estado que
pretenda construir una sociedad sana, justa y desarrollada. La condicion de salud de los nifios afecta
de manera importante el rendimiento educativo de los escolares, y éste, a su vez, tiene un efecto
significativo en la salud y la capacidad productiva en la edad adulta, es decir, la salud de los primeros
afios, determina las condiciones futuras de esa generacion.

3. Por ello, resulta prioritario propiciar un estado de salud en los nifios, que les permita incorporarse a la
sociedad con un desarrollo pleno de sus potencialidades fisicas e intelectuales. Como una estrategia
sustantiva para lograrlo, el primero de diciembre de 2006 se cre6 el Seguro Médico para una Nueva
Generacion, cuyo objetivo general se orienta a reducir la carga de enfermedad y discapacidad en la
poblacién de los recién nacidos, contribuir a un crecimiento y desarrollo saludables durante los
primeros afios de vida, mejorar la salud de las familias de menos ingresos y avanzar hacia un
esquema de aseguramiento universal.

4.  El Plan Nacional de Desarrollo 2007-2012 dentro del eje tres, propone en materia de salud, avanzar
hacia la universalidad en el acceso a los servicios médicos de calidad, a través de una integracion
funcional y programatica de las instituciones publicas bajo la rectoria de Salud, y en cuanto a la
politica social establece el compromiso de elevar el nivel de salud de los mexicanos, reducir las
desigualdades, garantizar un trato adecuado a los usuarios, ofrecer proteccion financiera en salud y
fortalecer el sistema de salud, por lo que con fecha 21 de febrero de 2007 se publica en el Diario
Oficial de la Federacion el Acuerdo por el cual se establecen las disposiciones relativas a la vigencia
de derechos de las familias con al menos un nifio nacido en territorio Nacional a partir del 1 de
diciembre de 2006, que sean incorporados al Sistema de Proteccién Social en Salud, asi como a la
aplicacion de recursos que por concepto de cuota social y aportaciones solidarias efectuaran los
gobiernos federal, estatal y del Distrito Federal.

5. Para llevar a cabo el objetivo general del Seguro Médico para una Nueva Generacion, el cual se
enuncia en el numeral 2 de este apartado, se realizara la transferencia de recursos a las entidades
Federativas, de conformidad con lo que establece la Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad
Hacendaria, que 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
con cargo a los presupuestos de las dependencias, mismos que se otorgaran y ejerceran conforme a
las disposiciones generales aplicables. Dichas transferencias y subsidios deberan sujetarse a los
criterios de objetividad, equidad, transparencia, publicidad, selectividad y temporalidad que en ella
se sefialan.
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DECLARACIONES
|. DE “LA SECRETARIA™:
PERSONALIDAD

1. Que es una dependencia de la Administracion Publica Federal Centralizada, en términos de lo
dispuesto en los articulos 2, 26 y 39 de la Ley Organica de la Administracion Publica Federal, a la
cual le corresponde, entre otras atribuciones, las de establecer y conducir la politica nacional en
materia de asistencia social y servicios médicos y salubridad general.

2. Que la Comision Nacional de Proteccion Social en Salud, es un drgano desconcentrado de la
Secretaria de Salud en términos de los articulos 77 bis 35 de la Ley General de Salud, 2 literal C,
fraccion Xl del Reglamento Interior de la Secretaria de Salud y 3 del Reglamento Interno de la
Comision Nacional de Proteccion Social en Salud, por lo que cuenta con autonomia técnica,
administrativa y operativa.

3. Que el Comisionado Nacional de Proteccion Social en Salud tiene la competencia y legitimidad para
suscribir el presente Convenio, segun se desprende de lo previsto en los articulos 38, fraccion V, del
Reglamento Interior de la Secretaria de Salud; y 6 fraccion | del Reglamento Interno de la Comision
Nacional de Proteccion Social en Salud, cargo que qued6 debidamente acreditado con
nombramiento del dia 28 de septiembre de 2011, del cual se adjunta copia fotostatica para formar
parte del presente instrumento.

FACULTADES

4.  Que dentro de las facultades de la Comisién Nacional de Proteccién Social en Salud, se encuentran
las de instrumentar la politica de proteccion social en salud, impulsar, coordinar y vincular acciones
del Sistema de Proteccién Social en Salud con las de otros programas sociales para la atencion a
grupos indigenas, marginados, rurales y en general a cualquier grupo vulnerable desde una
perspectiva intercultural que promueva el respeto a la persona y su cultura, asi como sus derechos
humanos en salud; administrar los recursos financieros que en el marco del Sistema le suministre la
Secretaria y efectuar las transferencias que correspondan a los Estados y al Distrito Federal,
conforme a lo establecido por el articulo 4 fracciones 1, VI y Xlll del Reglamento Interno de la
Comision Nacional de Proteccion Social en Salud.

5. Que la Direccién General de Financiamiento tiene entre sus atribuciones disefiar y proponer en
coordinacion con las unidades administrativas de la Secretaria de Salud, los esquemas y
mecanismos financieros que sean necesarios para el funcionamiento del Sistema de Proteccion
Social en Salud, incluyendo el desarrollo de programas de salud dirigidos a grupos indigenas,
marginados, rurales y en general a cualquier grupo vulnerable; determinar los criterios para la
operaciéon y administracion de los fondos generales y especificos relacionados con las funciones
comprendidas en el Sistema de Proteccion Social en Salud y de los programas orientados a la
atencion de grupos vulnerables; coadyuvar, con la participacién de las unidades administrativas
competentes de la Secretaria de Salud, en las acciones de supervision financiera del Sistema de
Proteccién Social en Salud, y de los programas de atencién a grupos indigenas, marginados, rurales
y en general a cualquier grupo vulnerable para garantizar el cumplimiento de las normas financieras y
de operacion, asi como de sus metas y objetivos, de conformidad con el articulo 9 fracciones lll, VI,
VII del Reglamento Interno de la Comisién Nacional de Proteccién Social en Salud.

6. Que corresponde a la Direccion General de Gestion de Servicios de Salud (en adelante
“LA DGGSS") entre otros: (i) proponer la incorporacion gradual y jerarquizada de los servicios de
salud y de las intervenciones clinicas al Sistema, asi como su secuencia y alcance con el fin
de lograr la cobertura universal de los servicios; (ii) estimar los costos derivados de las
intervenciones médicas y de la provision de nuevos servicios, con base en los protocolos clinicos y
terapéuticos previendo su impacto econdémico, y (iii) coadyuvar en la determinacion de las cédulas
de evaluacién del Sistema, que se utilicen en el proceso de acreditacion, en coordinacién con las
unidades administrativas competentes de la Secretaria de Salud, conforme a lo establecido en el
articulo 10, fracciones I, Il y 1l BIS 3 del Reglamento Interno de la Comisién Nacional de Proteccion
Social en Salud.
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DISPONIBILIDAD PRESUPUESTAL

7. Que cuenta con la disponibilidad presupuestaria y el calendario del presupuesto autorizado
correspondiente para hacer frente a las obligaciones derivadas de la suscripcién del presente
instrumento.

DOMICILIO

8. Que para efectos del presente convenio sefiala como domicilio el ubicado en la calle Gustavo E.
Campa ndmero 54, colonia Guadalupe Inn, Delegacion Alvaro Obregdn, cédigo postal 01020, en
México, Distrito Federal.

Il. DE “LA ENTIDAD":
PERSONALIDAD

1. Que la Secretaria de Finanzas es una Dependencia del Poder Ejecutivo, de acuerdo a lo establecido
en los articulos 78 de la Constitucion Politica del Estado Libre y Soberano de México; 3, 17 y 19
fraccion Ill, 23 y 24 fracciones XXVII, XXXI y LVI de la Ley Organica de la Administraciéon Publica del
Estado de México, y su Titular fue designado por el C. Gobernador Constitucional del Estado de
México, Doctor en Derecho Eruviel Avila Villegas, segin consta en el hombramiento expedido en
fecha 16 de septiembre de 2011, por lo que cuenta con facultades para suscribir el presente
Convenio, en términos de los articulos 40, 42 y 43 de la Ley de Planeacion del Estado de México y
Municipios y 78 de su Reglamento; 6 y 7 fracciones V y XXXVII del Reglamento Interior de la
Secretaria de Finanzas y demas disposiciones aplicables.

2. Que la Secretaria de Salud es una dependencia del Poder Ejecutivo conforme a lo dispuesto por los
articulos 3, 19 fraccion IV, 25 y 26 fracciones I, Il y XXIX de la Ley Organica de la Administracion
Publica del Estado de México, a quien compete conducir la politica estatal en materia de salud y su
Titular fue designado por el C. Gobernador Constitucional del Estado de México, Doctor en Derecho
Eruviel Avila Villegas, segin consta en el nombramiento expedido en fecha 16 de septiembre de
2011, y cuenta con facultades para suscribir el presente Convenio, en términos de los articulos 40,
42 y 43 de la Ley de Planeacion del Estado de México y Municipios y 78 de su Reglamento; 6 y 7
fracciones Il, VI, Xl y XIX del Reglamento Interior de la Secretaria de Salud, asi como de la Clausula
Segunda de “EL ACUERDO MARCO” y demés disposiciones aplicables.

ALCANCES

3.  Que sus prioridades para alcanzar los objetivos pretendidos a través del presente instrumento son:
fortalecer los servicios de salud en la entidad para ofrecer la atencién médica a los beneficiarios del
Seguro Médico para una Nueva Generacion, conforme a los lineamientos establecidos en las Reglas
de Operacion del Programa.

DOMICILIO

4. Que para todos los efectos legales relacionados con este Convenio sefiala como su domicilio el
ubicado en: avenida Independencia Oriente numero 1009, colonia Reforma y Ferrocarriles
Nacionales, Toluca, Estado de México, cddigo postal 50070.

FUNDAMENTACION
Resultan aplicables al presente instrumento juridico:
Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos, articulo 4;
Ley Organica de la Administracion Publica Federal, articulo 39;

Ley General de Salud, articulos 9, 13 apartado B), 77 bis 1, 77 bis 11 al 77 bis 19, respecto de las
Aportaciones al Sistema de Proteccion Social en Salud, 77 bis 32, respecto de la Transparencia, Control y
Supervision del Manejo de los Recursos del Sistema de Proteccion Social en Salud;

Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad Hacendaria, articulo 77;
Reglamento de la Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad Hacendaria, articulos 66, 174 y 175;

Reglamento de la Ley General de Salud en Materia de Proteccion Social en Salud, articulos 76 al 81 y su
Transitorio Décimo Cuarto;

Acuerdo por el que se emiten las Reglas de Operacion El Seguro Médico para una Nueva Generacion,
para el ejercicio fiscal 2012 (Reglas de Operacion);
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Constitucion Politica del Estado Libre y Soberano del Estado de México, articulos 26, 78, 90;

Ley Organica de la Administracion Publica del Estado de México, articulos 3, 17, 19, fracciones lll y 1V, 22,
23, 24, fracciones XXVII, XXXl y LV, 25, 26 y 39;

Ley de Planeacion, articulo 9;
Ley General de Salud, articulos 33 y 44;
Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad Hacendaria, articulos 74 y 75,

El Seguro Médico para una Nueva Generacion como parte del Sistema de Proteccién Social en Salud
establecido en el articulo 40.Constitucional, y de conformidad con las Reglas establecidas en el Titulo Tercero
Bis, en especifico los articulos 77 bis 11 al 77 bis 19 de la Ley General de Salud; articulos 76 al 81 del
Reglamento de la Ley General de Salud en Materia de Proteccién Social en Salud y su Transitorio Décimo
Cuarto; y numeral 4 del capitulo 2 de los Mecanismos para la contabilizacion de los Recursos a integrar en la
aportacion solidaria federal, como parte integrante de las aportaciones Federales para el financiamiento del
Sistema de Protecciéon Social en Salud a que se refieren las disposiciones legales y reglamentarias antes
mencionadas, las partes celebran el presente Convenio al tenor de las siguientes:

CLAUSULAS
PRIMERA.- OBJETO.- “LA SECRETARIA” y “LA ENTIDAD” convienen lo siguiente:
Transferencia de Recursos Federales

1.- El monto total de los recursos federales a transferir, su naturaleza normativa y presupuestal,
Clausula Segunda.

Suficiencia presupuestal global

2.- El monto total de los recursos federales a transferir deberan considerarse como suficiencia
presupuestal global para fortalecer las acciones para el cumplimiento de los fines, Clausula Tercera.

Fines

3.- Comprometer que los recursos federales a transferir sean destinados para el cumplimiento de los
fines que se establecen en las Reglas de Operacion del Programa Seguro Médico para una Nueva
Generacion, para el ejercicio fiscal 2012.

Devengo para la transferencia de recursos federales

4.- Establecer en términos de las disposiciones aplicables, el momento del devengo para los recursos
federales a transferir, Clausula Quinta.

Administracién y ejercicio de los recursos federales transferidos

5.- Para la administracion y ejercicio de los recursos federales transferidos hasta su erogacion total para
los fines previstos, Clausula Sexta.

Validacion de los desembolsos y Seguimiento de los Indicadores

6.- Informar sobre el seguimiento del ejercicio de los recursos transferidos, asi como de los indicadores
de resultados establecidos, Clausula Séptima.

Aspectos contractuales generales

7.- Las directrices que regularan vigencia, modificaciones, causas de terminacion y rescision, Clausulas
Octava a Décima Cuarta.

SEGUNDA.- TRANSFERENCIA DE RECURSOS FEDERALES.

“LA SECRETARIA” transferira recursos presupuestales correspondientes al Programa Seguro Médico para
una Nueva Generacién a “LA ENTIDAD” para coordinar su participacion con el Ejecutivo Federal, en términos
de los articulos 9 y 13 apartado B) de la Ley General de Salud.

De conformidad con las disposiciones referidas en el capitulo de fundamentacion, debera considerarse,
para todos los efectos juridico administrativos que corresponda, a la transferencia sefialada en la presente
clausula como la parte del Sistema de Proteccion Social en Salud correspondiente al Programa Seguro
Médico para una Nueva Generacion y que forma parte integrante de las aportaciones federales para el
financiamiento del Sistema de Proteccion Social en Salud.
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“LA SECRETARIA” transferira a “LA ENTIDAD” recursos presupuestarios federales hasta por la cantidad
que resulte del reembolso por las intervenciones realizadas a los beneficiarios del SMNG y procedera para
eventos terminados, es decir, padecimientos que han sido resueltos, salvo aquellos que ameritan tratamiento
de continuidad. EI monto a cubrir por cada una de estas intervenciones se determinara conforme a las tarifas
del tabulador establecido que se encuentra en el Anexo 1 de las Reglas de Operacién. Para los casos de las
intervenciones hipoacusia neurosensorial y trastornos innatos del metabolismo se hara el registro al sustentar
el diagndstico.

En el caso de las intervenciones realizadas a los beneficiarios del SMNG y que no se enlisten en el
tabulador del Anexo 1, la Comision estara facultada para determinar si son elegibles de cubrirse con el SMNG
y el monto de la tarifa a cubrir por cada uno de los eventos. Esta tarifa serd como méximo la cuota de
recuperacion del tabulador mas alto aplicable a la poblacién sin seguridad social que tenga la institucion que
haya realizado la intervenciéon para esa misma intervencion. No se cubrirdn las acciones e intervenciones
listadas en el Anexo 2 de las Reglas de Operacion.

En los eventos realizados en unidades médicas acreditadas por “LA SECRETARIA” se transferird el monto
correspondiente al tabulador sefialado en el Anexo 1 de las Reglas de Operacién. Para las atenciones
realizadas en unidades médicas no acreditadas, se transferird el 50 por ciento del citado tabulador, el
complemento se cubrird al momento de comprobar la acreditacion siempre que ésta ocurra en el periodo de
vigencia de las Reglas de Operacion 2012 y sea notificado a la Comision a mas tardar al cierre del primer
trimestre del afio 2013. En ambos casos, los beneficiarios no deberan haber cubierto ninguna cuota de
recuperacion.

En el caso de las intervenciones con tabulador “pago por facturacion” se cubrira solamente el tratamiento
de sustitucion y/o medicamentos especializados, asi como los insumos que se requieran de acuerdo a la
aplicacion de éstos y al registro correspondiente. Para esto se debera registrar bimestralmente en el sistema
informatico del SMNG el monto total de la factura correspondiente, la cual sera cubierta por reembolso previa
validacion del caso.

“LA SECRETARIA” realizara las ministraciones de la transferencia, conforme al calendario del presupuesto
autorizado en términos de las disposiciones aplicables, radicandose 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, informando de ello a “LA SECRETARIA”, con la finalidad de que los
recursos transferidos y sus rendimientos financieros estén debidamente identificados.

Los rendimientos financieros que generen los recursos transferidos deberan destinarse a los fines del
presente convenio.

Para garantizar la entrega oportuna de las ministraciones “LA ENTIDAD” debera realizar las acciones
administrativas necesarias para asegurar el registro de la cuenta bancaria en la Tesoreria de la Federacion en
forma inmediata a la suscripcion del presente instrumento.

TERCERA.- SUFICIENCIA PRESUPUESTAL GLOBAL.

Los recursos federales transferidos mencionados en la Clausula Segunda del presente instrumento
juridico se consideraran como suficiencia presupuestaria global en favor de “LA ENTIDAD” a partir de la
suscripcion del presente instrumento. Lo anterior con el propésito de que “LA ENTIDAD” pueda realizar las
acciones administrativas que correspondan con la finalidad de realizar los compromisos contractuales, en
términos de las disposiciones aplicables, y cumplir con los fines del presente instrumento.

CUARTA.- FINES.

Una vez recibidos los recursos “LA ENTIDAD” debera aplicarlos exclusivamente para dar cumplimiento al
numeral 5.3.2 “Apoyo econdémico para el pago de intervenciones cubiertas por el SMNG” de las Reglas de
Operacion del Programa Seguro Médico para una Nueva Generacion, para el ejercicio fiscal 2012, a fin de dar
cumplimiento a sus objetivos los cuales se sefialan a continuacion:

OBJETIVO GENERAL

Contribuir a la disminucion del empobrecimiento por motivos de salud, mediante el aseguramiento médico
universal de los nifios nacidos a partir del 1 de diciembre de 2006, que no sean derechohabientes de alguna
institucion de seguridad social.
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OBJETIVO ESPECIFICO

Atender a la poblacion nacida a partir del 1 de diciembre de 2006 y que no sea derechohabiente de alguna
institucion de seguridad social, para que cuente con un esquema de aseguramiento en salud de cobertura
amplia.

Lo anterior, sin menoscabo de las disposiciones establecidas en las Reglas de Operacién del Programa
Seguro Médico para una Nueva Generacion, para el ejercicio fiscal 2012 y demas disposiciones aplicables; los
gastos administrativos quedan a cargo de “LA ENTIDAD”.

QUINTA.- DEVENGO PARA LA TRANSFERENCIA DE RECURSOS FEDERALES:

1) La transferencia de subsidios para cumplir con el objeto del presente instrumento, que realiza
“LA SECRETARIA” en favor de “LA ENTIDAD” se consideran devengados para “LA SECRETARIA”
una vez que se constituyo la obligacién de entregar el recurso a los beneficiarios contenidos en el
padrén a que se refiere las Reglas de Operacién. A dicha obligacion le sera aplicable el primer
supuesto juridico que sefiala el articulo 175 del Reglamento de la Ley Federal de Presupuesto y
Responsabilidad Hacendaria, el cual es del tenor literal siguiente:

“Los subsidios se consideraran devengados una vez que se haya constituido la obligaciéon de
entregar el recurso al beneficiario por haberse acreditado su elegibilidad antes del 31 de diciembre
de cada ejercicio fiscal.”

2) Considerando que los recursos que se transfieran por pago de intervenciones cubiertas
corresponden a un reembolso por un servicio otorgado, la comprobacion del ejercicio de éstos se
hara con la emision del recibo que remitan por la ministracion de los recursos aplicables.

3) Los documentos justificativos para “LA SECRETARIA” de la obligacion de pago seran: Las leyes
aplicables, las Reglas de Operacién y el presente Convenio; el documento comprobatorio sera el
recibo a que se refiere el parrafo anterior.

4) Los recursos Federales que se transfieran en los términos de este Convenio no pierden su
caracter Federal.

5) Queda expresamente estipulado, que la transferencia presupuestal a que se refiere el presente
Convenio no es susceptible de presupuestarse en los ejercicios fiscales siguientes, por lo que no
implica la obligacion de transferencias posteriores ni en ejercicios fiscales subsecuentes con cargo a
la Federacién, para complementar las acciones que pudieran derivar del objeto del presente
instrumento, ni de operaciones inherentes a las obras y equipamiento, ni para cualquier otro gasto
administrativo o de operacion vinculado con el objeto del mismo.

SEXTA.- ADMINISTRACION Y EJERCICIO DE LOS RECURSOS FEDERALES TRANSFERIDOS.

Conforme a lo dispuesto en los articulo 77 bis 16 y 77 bis 32 de la Ley General de Salud, los recursos
federales transferidos forman parte del mecanismo de financiamiento del Sistema de Proteccion Social en
Salud, y corresponde a “LA ENTIDAD", destinar, administrar y ejercer dichos recursos hasta su erogacion total
para dar cumplimiento a los fines previstos en el presente convenio.

Los recursos federales transferidos se deberan registrar como ingresos propios y serdn destinados
especificamente para dar cumplimiento a los objetivos del Programa Seguro Médico para una Nueva
Generacion.

SEPTIMA.- VALIDACION DE LOS DESEMBOLSOS Y SEGUIMIENTO DE LOS INDICADORES:

1) Los recursos presupuestales que transfiere el Ejecutivo Federal se aplicaran para el reembolso y
hasta por los importes por cada intervencién que se indican en las Reglas de Operacion y en el
Anexo 1 del presente instrumento, que es parte integrante del mismo.

El procedimiento para la validacion de los desembolsos seré el siguiente:

.  “LA SECRETARIA” a través de “LA DGGSS”, revisara los soportes médicos y administrativos de
su competencia, a través del sistema para el registro de casos del Seguro Médico para una
Nueva Generacion de cada evento registrado y validado por “LA ENTIDAD”, con la finalidad de
realizar el reembolso correspondiente.
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Il.  Asimismo, “LA DGGSS" revisara los casos de reembolso a pagar a “LA ENTIDAD", verificando
en el Sistema de Captura y/o en la documentacién que acredite la validacién y su correcta
clasificacion de acuerdo al tabulador sefialado en el Anexo 1 del presente instrumento; de
proceder, autorizara los casos para pago y la clave del tabulador que les corresponda, y enviara
un informe de los casos en que proceda el reembolso, a la Direccion General de Financiamiento
de la Comision Nacional de Proteccién Social en Salud para que ésta a su vez realice la
transferencia de recursos a “LA ENTIDAD".

lll. “LA ENTIDAD”, emitira el recibo correspondiente, el cual debera contener los requisitos fiscales
que marca la Ley en la materia a fin de amparar los desembolsos pactados; la Comisién
Nacional de Proteccién Social en Salud revisard y validara dicho recibo.

IV. “LA SECRETARIA” no cubrird las intervenciones cuya informacion requerida para su
autorizacion no sea proporcionada; los casos en que la calidad de la informacién recibida no
permita su adecuada autorizacion; y cuando durante el proceso de autorizacion, se determine la
improcedencia del reembolso. “LA SECRETARIA” a través de “LA DGGSS” informara
a “LA ENTIDAD” los casos en los cuales no haya procedido el pago.

V. El control y supervision de los recursos a que se refiere el presente convenio se realizara
conforme a las disposiciones juridicas aplicables.

“LA SECRETARIA” y “LA ENTIDAD” convienen que para dar seguimiento al ejercicio del gasto dirigido al
cumplimiento de los fines del presente convenio, “LA ENTIDAD”, debera proporcionar la informacion del
seguimiento del gasto de los recursos federales transferidos mediante la funcionalidad que “LA SECRETARIA”
proporcione para tal efecto. Lo anterior en términos del Capitulo VII Titulo Tercero Bis de la Ley General de
Salud denominado Transparencia, Control y Supervision, que establece que la administracion y ejercicio
de los recursos transferidos corresponde a “LA ENTIDAD”.

“LA ENTIDAD” deberé enviar, el informe anual del ejercicio del gasto de los recursos federales transferidos
a través de la funcionalidad referida, durante el primer trimestre del afio 2013.

Para los efectos de la presente clausula “LA ENTIDAD” se obliga a cumplir con la entrega oportuna del
informe anual antes referido, considerando que dicha informaciéon es componente indispensable para efectos
de Transparencia, Control y Supervisién en la aplicacion de los recursos federales transferidos y para el
cumplimiento de los fines, asi como que, es informacién importante para la rendicion de cuentas y para los
efectos de los objetivos de fiscalizacion.

2) Por otra parte, para efecto de darle seguimiento a los indicadores establecidos en las Reglas de
Operacion, “LA ENTIDAD” se obliga a proporcionar la informaciéon de las variables de dichos
indicadores a través del Sistema de Informacion en Salud, el cual forma parte del Sistema Nacional
de Informacién de Salud (SINAIS) en términos de las disposiciones legales aplicables.

OCTAVA.- OBLIGACIONES DE “LA ENTIDAD".
“LA ENTIDAD” se obliga a:

. Aplicar los recursos a que se refiere la Clausula Segunda de este instrumento a los fines
establecidos en el mismo, por lo que se hace responsable del uso, aplicacion y destino de los
citados recursos.

1. Ministrar los recursos presupuestarios federales a que se refiere el presente instrumento, a la unidad
ejecutora, a efecto de que estos Ultimos estén en condiciones de iniciar acciones para dar
cumplimiento a los fines de este Convenio, en un plazo no mayor a 3 dias habiles, contados a partir
de la recepcion de los recursos.

lll. Informar a “LA SECRETARIA” sobre el avance de las acciones respectivas y, en su caso, la
diferencia entre el monto de los recursos transferidos y aquéllos erogados, asi como los resultados
de las evaluaciones que se hayan realizado.

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

V. 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 destinen los recursos transferidos.
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VI.

VII.

VIII.

Informar sobre la suscripcion de este Convenio, al Organo Superior de Fiscalizacion de la Legislatura
en “LA ENTIDAD”.

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

Publicar en el Periddico Oficial “Gaceta del Gobierno”, dentro de los 15 dias habiles posteriores a su
formalizacion, el presente instrumento.

Difundir en su pagina de Internet el concepto financiado con los recursos que seran transferidos
mediante el presente instrumento.

Emitir un recibo de comprobacion de ministracién de fondos, por el importe de cada depdsito y
remitirlo a la Comision Nacional de Proteccidon Social en Salud en un plazo maximo de 90 dias
naturales después de recibidos los recursos; dicho recibo deberd cumplir con los requisitos previstos
en las Reglas de Operacion.

NOVENA.- OBLIGACIONES DE “LA SECRETARIA”.

“LA SECRETARIA” se obliga a:

VI.

VILI.

VIII.

Transferir los recursos presupuestarios federales a que se refiere la Clausula Segunda del presente
Convenio, de acuerdo con los plazos derivados del procedimiento de pago correspondiente y la
disponibilidad presupuestal.

Verificar que los recursos presupuestales que en virtud de este instrumento se transfieran, no
permanezcan ociosos y que sean aplicados Unicamente para la realizacién de los fines a los cuales
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 los fines para los
cuales son destinados los recursos presupuestales federales transferidos.

Practicar visitas, solicitar la entrega de la documentacion e informacién que permita observar el
cumplimiento del presente convenio y su Anexo 1, solicitando a “LA ENTIDAD”, que sustente y
fundamente la aplicacién de los recursos citados en la Clausula Segunda del presente instrumento,
en términos de lo que establecen las Reglas de Operacion.

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, etc.

Aplicar las medidas que procedan de acuerdo con la normatividad aplicable e informar a la Secretaria
de Hacienda y Crédito Publico, a la Secretaria de la Funcién Publica de la Administracion Publica
Federal, a la Auditoria Superior de la Federacion y a la Secretaria de Contraloria en el &mbito estatal,
el caso o0 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”.

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.

Dar seguimiento, en coordinacion con “LA ENTIDAD”, 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 existira relacién laboral alguna entre
éstos y “LA ENTIDAD", por lo que en ningun caso se entenderdn como patrones sustitutos
o solidarios.
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IX. 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 de la Administracion Publica Federal, 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 el Organo Superior de
Fiscalizacion de la Legislatura de “LA ENTIDAD”.

X.  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 destinen los recursos transferidos.

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

XIl. Publicar en el Diario Oficial de la Federacion, dentro de los 15 dias habiles posteriores a su
formalizacién, el presente instrumento.

XIll.  Difundir en su péagina de Internet el concepto financiado con los recursos que seran transferidos
mediante el presente instrumento.

DECIMA.- VIGENCIA.

El presente instrumento juridico comenzara a surtir sus efectos a partir de la fecha de la suscripcion del
mismo, y se mantendrd en vigor, para efectos del devengo de “LA SECRETARIA” a que hace referencia la
Clausula Quinta, hasta el 31 de diciembre de 2012; por su parte se mantendra en vigor para “LA ENTIDAD”
hasta la erogacion total de los recursos federales transferidos, en términos de la Clausula Segunda del
presente convenio.

DECIMA PRIMERA.- MODIFICACIONES AL CONVENIO.

Las partes acuerdan que el presente Convenio podra modificarse de comun acuerdo y por escrito, sin
alterar su estructura y en estricto apego a las disposiciones juridicas aplicables. Las modificaciones al
Convenio obligaran a sus signatarios a partir de la fecha de su firma.

En caso de contingencias para la realizacion del Programa 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 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.

DECIMA TERCERA.- CAUSAS DE RESCISION.

El presente Convenio podra rescindirse por las siguientes causas:

. Cuando se determine que los recursos presupuestarios federales permanecen ociosos o0 que se
utilizaron con fines distintos a los previstos en el presente instrumento, o

Il.  Por el incumplimiento de las obligaciones contraidas en el mismo.
DECIMA CUARTA.- ANEXOS.

Las partes reconocen como anexo integrante del presente Convenio, el que se menciona a continuacion y
que ademas tiene la misma fuerza legal que el presente Convenio:

Anexo 1 “Listado de intervenciones cubiertas por el SMNG vy sus tabuladores”

Estando enteradas las partes del contenido y alcance legal del presente Convenio, lo firman por
cuadruplicado.- Por la Entidad, a los cinco dias del mes de enero de dos mil doce.- Por la Secretaria, a los
cinco dias del mes de enero de dos mil doce.- Por la Secretaria: el Comisionado Nacional de Proteccién
Social en Salud, David Garcia Junco Machado.- Rubrica.- El Director General de Financiamiento, José
Alfonso Medina y Medina.- Rubrica.- El Director General de Gestion de Servicios de Salud, Gabriel R.
Manuell Lee.- Rubrica.- Por la Entidad: el Secretario de Finanzas, Raul Murrieta Cummings.- Rubrica.-
El Secretario de Salud y Director General del Instituto de Salud del Estado de México, Gabriel Jaime O’Shea
Cuevas.- Rubrica.
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ANEXO 1 DEL CONVENIO EN MATERIA DE TRANSFERENCIA DE RECURSOS PARA LA EJECUCION DEL
PROGRAMA SEGURO MEDICO PARA UNA NUEVA GENERACION

LISTADO DE INTERVENCIONES CUBIERTAS POR EL SMNG Y SUS TABULADORES CORRESPONDIENTES

Nam. Grupo Enfermedad Clave CIE-10 Tabulador
1 Tuberculosis del Sistema Nervioso Al7 $39,679.32
2 Tuberculosis Miliar A19 $38,646.57
3 Listeriosis A32 $25,671.61
4 Tétanos neonatal A33.X $61,659.24
5 . Clert.as enfermede.ide.s Septlceml/a .no especificada (incluye A419 $46,225.45

infecciosas y parasitarias | choque séptico)
6 Sifilis congénita A50 $12,329.78
7 Encefalitis viral, no especificada A86 $39,679.32
8 Enfermedad debida a virus citomegalico B25 $22,688.36
9 Toxoplasmosis B58 $27,027.53
10 Tumor benigno d(,a las glandulas D11 $30,563.96
salivales mayores (Ranula)
11 Tumor benigno del mediastino D15.2 $75,873.96
Tumores - -
12 Hemangioma de cualquier sitio D18.0 $41,995.54
13 Tumor benigno de la piel del labio D23.0 $18,767.81
14 Tumor benigno del ojo y sus anexos D31 $38,362.50
Enfermedades de la Def?c?enc?a heredi-tari.a del factor VILI. Pago por
15 sangre y de los 6rganos Deficiencia hereditaria del -f,actor IX.| D66, D67, D68 facturacion
hematopoyéticos y ciertos Otros defectos de la coagulacion.
16 trastornos que afectan el | PUrpura trombocitopénica idiopatica D69.3 $41,313.55
17 mef:anisn.ﬁo de la Inmunodeficiencia con predominio de D80 Pago por
inmunidad defectos de los anticuerpos facturacion
18 Intolerancia a la lactosa E73 $23,072.48
19 Trastornos del metabolismo de los £76 Pago por
glucosaminoglicanos facturacién
. . s P
20 Fibrosis quistica E84 ago p.o'r
Enfermedades facturacion
- endocrinas, nutricionales [ Hiperplasia congénita de glandulas £250 Pago por
y metabdlicas suprarrenales, : facturacion
22 Galactosemia E74.2 Pago p.o'r
facturacion
23 Fenilcetonuria E70.0 Pago p'o,r
facturacion
24 Enfermedades del Paralisis de Bell G51.0 $31,057.33
25 sistema nervioso Sindrome de Guillain-Barré G61.0 $33,511.56
26 Enfermedades del ojo Retinopatia de la prematuridad H35.1 $38,913.38
Hipoacusia neurosensorial  bilateral
27 severa y profl.mda (Prétesis 'fl.udit.i\’/a H90 3 $35,421.80
externa y sesiones de rehabilitacion
auditiva verbal)
Enfermedades del oido - -
Implantacion protesis céclea,
rehabilitacion postquirtrgica y sesiones | 20.96 a 20.98
28 e . 118,355.98
de rehabilitacién auditiva verbal hasta (CIE9Q mc) $
por cinco afios.
29 Miocarditis aguda 140 $74,173.03
Enf dades del - - -
30 .n erme .a es ? Fibroelastosis endocéardica 142.4 $26,381.19
sistema circulatorio
31 Insuficiencia cardiaca 150 $34,167.09
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Neumonia por Influenza por virus

32 identificado J10.0 $19,025.42
33 _Neum_oma por Influenza por virus no J11.0 $10,025.42
identificado
34 Piotérax J86 $37,733.42
Enfermedades del Derrame pleural no clasificado en otra
35 sistema respiratorio P J90.X $40,721.27
parte
36 Derr.a.lme pleural en  afecciones J91.X $20,228.74
clasificadas en otra parte
37 Neumotérax Jo3 $28,575.51
38 Pardlisis del diafragma J98.6 $29,703.71
39 Trastc.)tnos del . desarrollo 'y de la KOO $15,804.10
erupcion de los dientes
40 Er]fermeda.ldes.del Estomatitis y lesiones afines K12 $14,340.08
sistema digestivo - - -
41 Otras obstrucciones intestinales K56.4 $35,391.90
42 Constipacién K59.0 $13,736.30
43 . Sindrome e'stafllocomco . de la piel L00.X $26,384.64
Enfermedades de la piel | escaldada (Sindrome de Ritter)
44 Quiste epidérmico L72.0 $8,359.78
45 Artritis piégena MO0 $45,830.98
46 Artritis juvenil M08 Pago p_o'r
Enfermedades del facturacion
47 sistema osteomuscular | Poliarteriis nodosa y afecciones M30 Pago por
relacionadas facturacion
48 Fascitis necrotizante M72.6 $50,206.96
49 Sindrome nefritico agudo NOO $27,518.60
50 Sindrome ) .nefrotlco, anomalia NO4.0 $27,518.60
glomerular minima
51 Uropatia obstructiva y por reflujo N13 $45,579.12
52 Insuficiencia renal aguda N17 $38,963.98
53 .Enfermeda}des'del. Insuficiencia renal terminal N18.0 Pago p.o'r
sistema genitourinario facturacion
54 Diverticulo de la vejiga N32.3 $44,052.99
55 Hidrocele y espermatocele N43 $19,250.83
56 Torsion del testiculo N44.X $21,003.52
57 Orquitis y epididimitis N45 $20,142.13
58 Fistula vesicovaginal N82.0 $45,902.29
59 Feto y reglen nagldo afectados por P00.0 $58,596.63
trastornos hipertensivos de la madre
60 Feto y recién nacido afectados por POL1 $20,517.05
ruptura prematura de membranas
61 Feto y r.eIC|en nacido afectados por PO4.4 $58,596.63
drogadiccion materna
62 Retardq ”en el crecimiento fetal y P05 $57.830.70
desnutricion fetal
Trastornos  relacionados con el
63 embarazo prolongado y con sobrepeso P08 $20,517.05
al nacer
64 Hemorragla y Iaperacmn |nt-raf:raneal P10 $95,077.64
debidas a traumatismo del nacimiento
65 Qtros trauma.tismos del nacimiento en el P11 $93,975.89
sistema nervioso central
66 Traumatismo del nacimiento en el cuero P12 $15,906.46

cabelludo/(incluye cefalohematoma)
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Traumatismo del esqueleto durante el

67 oo P13 $39,909.33
nacimiento

68 Traymatlsmo del asFema nervioso P14 $29,792.27
periférico durante el nacimiento

69 Otros traumatismos del nacimiento P15 $34,354.55

70 Hipoxia intrauterina P20 $32,355.75

71 Asfixia al nacimiento P21 $33,072.23

72 Taquipnea transitoria del recién nacido pP22.1 $20,517.05

73 Sindromes de aspiracion neonatal P24 $31,014.78

74 Nel.Jmomed.lastlno originado en el p25.2 $40,254.35
periodo perinatal

75 .C?lertas afecuongs Hemorraglq pulmonar originada en el P26 $40,254.35

originadas en el periodo | periodo perinatal
perinatal ; ; .

76 D|sple_15|a bror_lcopulmonar originada en P71 $41,161.75
el periodo perinatal

e Otras apneas del recién nacido P28.4 $33,072.23

78 Onfalitis Qel recién nacido con o sin P38.X $27,096.53
hemorragia leve

79 Hemorragia mtrgf:ranee}l no traumatica P52 $61,645.44
del feto y del recién nacido

80 Enfe’rmedqd hemorragica del feto y del P53.X $29.449.55
recién nacido

81 Enf_efrmeda‘d hemolitica del feto y del P55 $28,803.22
recién nacido

82 Hidropesia fetal debida a enfermedad P56 $30,176.39

hemolitica

83 Icterllc!a. neongtal debida a otras psg $27.833.72
hemodlisis excesivas

Ictericia neonatal por otras causas y las

84 e P59 $17,701.70
no especificadas

85 Coagulacion |ntre}vascu!ar diseminada P60.X $51,245.46
en el feto y el recién nacido

86 Policitemia neonatal P61.1 $23,338.14
Trastornos transitorios del metabolismo

87 de los carbohidratos especificos del feto P70 $23,399.09

y del recién nacido

88 Trastornps neonatalgs transitorios .del P71 $23,129.98
metabolismo del calcio y del magnesio

Alteraciones del equilibrio del sodio en

89 ol recién nacido P74.2 $23,129.98
90 Altera.(fiones 'del equilibrio del potasio en P74.3 $23.129.98
el recién nacido
91 Sindrome del tapén de meconio P76.0 $35,391.90
92 Otras peritonitis neonatales P78.1 $57,553.53
93 Enterocolitis necrotizante P77 $83,382.70
94 Convulsiones del recién nacido P90.X $27,401.30
95 Depresion cerebral neonatal P91.4 $41,384.86
96 Encefalopatia hipdxica isquémica P91.6 $33,072.23
97 Anencefalia Q00.0 $15,501.64
98 Encefalocele Q01 $37,246.95
99 Estenosis y estrechez congénitas del 0105 $16,223.88

conducto lagrimal

Otras malformaciones congénitas del
oido (Microtia, macrotia, oreja
100 supernumeraria, otras deformidades del Q17 $20,258.28
pabellén auricular, anomalia de la
posicion de la oreja, oreja prominente)
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Seno, fistula o quiste de la hendidura

101 . Q18.0 $19,457.84
branquial
102 Malformaciones congénitas de la nariz Q30 $18,722.95
103 Malformacpn congeruta de/ |£.i laringe 031 $15.714.40
(Incluye laringomalacia congénita)
104 M’alformaciones congénitas de la 032 $35,067.59
trdquea y de los bronquios
105 Malformaciones congénitas del pulmén Q33 $35,794.42
Otras malformaciones congénitas del
intestino (Incluye diverticulo de Meckel,
1 4 4,916.21
06 Enfermedad de  Hirschsprung vy Q43 $64,916
malrotacién intestinal)
Malformaciones congénitas de vesicula
107 biliar, condu.ctos biliares e ‘ higado Qa4 $76.250.03
(Incluye atresia de conductos biliares y
quiste de colédoco)
108 Pancreas anular Q45.1 $42,097.89
109 Sindrome de Potter Q60.6 $53,839.99
110 Duplicacién del uréter Q62.5 $34,275.20
111 Malformaciones Rifién supernumerario Q63.0 $40,986.94
112 congénitas, deformidades | Rifién ectdpico Q63.2 $40,341.75
113 y anomalias Malformacién del uraco Q64.4 $38,920.28
cromosomicas Ausencia congénita de la vejiga y de la
114 9 lgay Q64.5 $60,096.31
uretra
115 Polidactilia Q69 $65,269.27
116 Sindactilia Q70 $26,550.25
117 Craneosinostosis Q75.0 $138,668.31
118 Hernia diafragmatica congénita Q79.0 $73,510.59
119 Ictiosis congénita Q80 $22,781.51
120 Epidermdlisis bullosa Q81 $22,982.77
121 Nevo no neoplasico, congénito Q82.5 $21,767.16
Anormalidades cromosémicas
122 - 414.4
(Diagnéstico) Q90-Q99 $30, 5
123 Sintomas y signos | - e hipovolémico R57.1 $43,282.45
generales
Traumatismo superficial del cuero
124 S00.0 $1,676.79
) cabelludo
Traumatismos, - -
195 envenenamientos y Traumatismo intracraneal con coma S06.7 $230.116.37
algunas otras prolongado
126 consecuencias de causas | Herida del cuero cabelludo S010 $3,353.57
127 externas Avulsion del cuero cabelludo S080 $39,222.75
128 Herida del térax S21 $23,941.92
T203, T213,
Quemaduras y Quemaduras de tercer grado de las| T223,T233,
129 corrosiones diferentes partes del cuerpo T243, T253, $107.138.31
T293, T303
Efectos adversos de drogas que afectan
130 Complicaciones de la primariamente el sistema nervioso Y51 $18,331.93
atencion médica y auténomo
uirtrgica
131 q [¢] Efectos adversos de vacunas V58 $18.810.36

bacterianas




