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SECRETARIA DE SALUD

CONVENIO en materia de transferencia de recursos del Programa de Desarrollo Humano Oportunidades
(Componente de Salud), que celebran la Secretaria de Salud y el Estado de Puebla.

CONVENIO EN MATERIA DE TRANSFERENCIA DE RECURSOS QUE CELEBRAN POR UNA PARTE EL EJECUTIVO
FEDERAL, POR CONDUCTO DE LA SECRETARIA DE SALUD A LA QUE EN ADELANTE SE LE DENOMINARA
"LA SECRETARIA", REPRESENTADA EN ESTE ACTO POR EL C. COMISIONADO NACIONAL DE PROTECCION
SOCIAL EN SALUD, DR. GABRIEL JAIME O'SHEA CUEVAS, ASISTIDO POR EL DIRECTOR GENERAL DE
FINANCIAMIENTO, M. EN C. ANTONIO CHEMOR RUIZ Y POR EL DIRECTOR GENERAL DEL PROGRAMA
OPORTUNIDADES, DR. DANIEL ACEVES VILLAGRAN, Y POR LA OTRA PARTE EL EJECUTIVO DEL ESTADO LIBRE Y
SOBERANO DE PUEBLA, AL QUE EN LO SUCESIVO SE LE DENOMINARA “LA ENTIDAD”, REPRESENTADO POR EL
C. ROBERTO JUAN MOYA CLEMENTE, EN SU CARACTER DE SECRETARIO DE FINANZAS, Y EL C. JORGE FOUAD
AGUILAR CHEDRAUI, SECRETARIO DE SALUD Y DIRECTOR GENERAL DE LOS SERVICIOS DE SALUD DEL
ESTADO DE PUEBLA, ASISTIDO POR EL C GABRIEL GONZALEZ COSSIO, SUBSECRETARIO DE ADMINISTRACION
Y FINANZAS DE LA SECRETARIA DE SALUD Y COORDINADOR DE ADMINISTRACION Y FINANZAS DE LOS
SERVICIOS DE SALUD DEL ESTADO DE PUEBLA, POR EL C. JOSE MARIO MARQUEZ AMEZCUA, SUBSECRETARIO
DE SERVICIOS DE SALUD DEL ESTADO DE PUEBLA Y COORDINADOR DE SERVICIOS DE SALUD, 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 definira 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.

1. La Ley General de Salud establece, en su articulo 77 bis 1, el derecho que tienen todos los
mexicanos a ser incorporados al Sistema de Protecciéon Social en Salud sin importar su condicion
social, entendiéndolo como un mecanismo para garantizar el acceso efectivo, oportuno, de calidad,
sin desembolso al momento de su utilizacion y sin discriminacion a los servicios médico-quirdrgicos,
farmacéuticos y hospitalarios que satisfagan de manera integral las necesidades de salud.

Ill.  Los recursos federales asighados al Programa de Desarrollo Humano Oportunidades son subsidios
federales. Dicho programa, es un instrumento del Ejecutivo Federal, en el marco de una politica
social integral, que desarrolla acciones intersectoriales para la educacion, la salud, la alimentacién,
asi como aquellas acciones que promuevan el bienestar general de las familias que viven en pobreza
extrema.

El Componente de Salud del Programa de Desarrollo Humano Oportunidades opera bajo las
estrategias especificas de proporcionar a los beneficiarios de manera gratuita el Paquete Bésico
Garantizado de Salud, promover la mejor nutricion de la poblacion beneficiaria, y fomentar y mejorar
el autocuidado de la salud de las familias beneficiarias y de la comunidad.

DECLARACIONES
I. De “LA SECRETARIA”:
PERSONALIDAD

1. Que la Comisiéon 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,
fraccién Xl del Reglamento Interior de la Secretaria de Salud y 3 del Reglamento Interno de la
Comision Nacional de Proteccién Social en Salud.

2. Que el Comisionado Nacional de Proteccion Social en Salud tiene la competencia y legitimidad para
suscribir el presente Convenio, segln 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 de fecha 11 de diciembre de 2012, signado por Enrique Pefia Nieto.

FACULTADES

3. Que 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 asi como 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
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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.

4. Que la Direccion General de Financiamiento tiene entre sus atribuciones disefiar y proponer en
coordinacion con las unidades administrativas de “LA SECRETARIA”, 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
Proteccién Social en Salud y de los programas orientados a la atencién de grupos vulnerables;
coadyuvar, con la participacion de las unidades administrativas competentes de la Secretaria de
Salud, en las acciones de supervision financiera del Sistema de Proteccion Social en Salud, y de los
programas de atencion a grupos indigenas, marginados, rurales y en general a cualquier grupo
vulnerable para garantizar el cumplimiento de las normas financieras y de operacién, asi como de
sus metas y objetivos, de conformidad con el articulo 9 fracciones lIll, VI, VII del Reglamento Interno
de la Comision Nacional de Proteccién Social en Salud.

5.  Que la Direccion General del Programa Oportunidades, tiene entre sus atribuciones establecer
criterios técnicos y administrativos para la programacion y distribucién de recursos presupuestales
para la operacion y desarrollo del Sistema de Proteccidon Social en Salud, con relacion al Programa
de Desarrollo Humano Oportunidades en sus componentes Salud y Alimentacion, y en su caso, de
los Programas que le fuesen encomendados, de conformidad con el articulo 10 bis 3 fraccion | del
Reglamento Interno de la Comision Nacional de Proteccion Social en Salud.

DISPONIBILIDAD PRESUPUESTAL

6. 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

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

Il. Declara “LA ENTIDAD”:
PERSONALIDAD

1. Que en los términos de lo dispuesto en los articulos 40, 42 fraccion | y 43 de la Constitucién Politica
de los Estados Unidos Mexicanos y 1 de la Constitucion Politica del Estado Libre y Soberano de
Puebla es una entidad juridica y politicamente organizada que forma parte de la Federacion.

2. Que las Secretarias de Finanzas y de Salud son parte integrante de la Administracién Publica
Centralizada del Estado de conformidad con lo dispuesto por los articulos 82 y 83 de la Constitucion
Politica del Estado Libre y Soberano de Puebla, asi como 1y 17 fracciones Il y X de la Ley Organica
de la Administracion Publica del Estado de Puebla.

3.  Que el Organismo Publico Descentralizado denominado Servicios de Salud del Estado de Puebla
con personalidad juridica y patrimonios propios, agrupado al Sector Salud, es parte integrante de la
Administraciéon Publica Paraestatal de conformidad con lo dispuesto por los articulos 50, 51 y 59 de
la Ley Organica de la Administracion Publica del Estado de Puebla, y 9 de la Ley de Entidades
Paraestatales del Estado de Puebla. Creado mediante Decreto del H. Congreso del Estado publicado
en el Periddico Oficial del Estado el 4 de noviembre de 1996, reformado por sus similares publicados
en el mismo drgano de difusidn en fechas 13 de diciembre de 1996, 31 de diciembre de 2010 y 16 de
marzo 2012. Que tiene autonomia técnica y operativa respecto del resto de la administracion publica
estatal para el manejo de sus recursos humanos, técnicos y financieros; asi como para la ejecucién
de sus programas, de conformidad con lo establecido en el articulo 1o0. Del Decreto que Crea el
Organismo Publico Descentralizado Denominado “Servicios de Salud del Estado de Puebla”.

4. Que de conformidad con los articulos 2 y 4 del Decreto que Crea el organismo Publico
Descentralizado Denominado “Servicios de Salud del Estado de Puebla” tiene por objeto coadyuvar
con la Secretaria del ramo en la prestacion de los servicios de salud a la poblacion abierta, y se
encargara de su operacién en cumplimiento a lo dispuesto por la Ley General de Salud, la Ley
de Salud del Estado de Puebla, por los planes y programas nacionales y estatales; asimismo, del
ejercicio de las funciones y de la administracion de los recursos transferidos y que se transfieren de
acuerdo con los convenios de coordinacion celebrados entre el Gobierno Federal y el Gobierno
del Estado.
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5.  Que el Secretario de Finanzas, asiste a la suscripcién del presente Convenio, de conformidad con los
articulos 3, 10, 11, 14, 19 y 35 de la Ley Orgéanica de la Administracion Publica del Estado de Puebla
y 1, 4 fraccién I, 8 y 10 del Reglamento Interior de la Secretaria de Finanzas, cargo que quedd
debidamente acreditado con la copia del nombramiento que se adjunté al “ACUERDO MARCOQ".

6. Que el Secretario de Salud y Director General de los Servicios de Salud del Estado de Puebla, asiste
a la suscripcién del presente Convenio, de conformidad con los articulos 3, 10, 11 segundo parrafo,
14 parrafo primero, 17, fraccién X, 19, 43, 50, 51, 59, 60 y 61 de la Ley Orgéanica de la Administracién
Publica del Estado de Puebla, 12 y 17 fraccion | de la Ley de Entidades Paraestatales del Estado de
Puebla; 2, 4, 8 fraccién Il y 15 fraccion | del Decreto que Crea el Organismo Publico Descentralizado
Denominado “Servicios de Salud del Estado de Puebla; 4 fraccion I, 8, 10 fracciones XIV y XXI del
Reglamento Interior de la Secretaria de Salud; 4 fraccion Il, 6, 9 y 11 fraccién XXIII del Reglamento
Interior del Organismo Publico Descentralizado denominado “Servicios de Salud del Estado de
Puebla”, cargo que quedd debidamente acreditado con la copia del nombramiento que se adjunto al
“ACUERDO MARCOQO".

7. Que el Subsecretario de Administracién y Finanzas de la Secretaria de Salud y Coordinador de
Administracién y Finanzas de los Servicios de Salud del Estado de Puebla, el C. Gabriel Gonzalez
Cossio, asiste el Secretario de Salud y Director General de los Servicios de Salud del Estado de
Puebla, en términos de lo dispuesto en los articulos 8 Ultimo parrafo del Decreto de Creacion
del Organismo Publico Descentralizado denominado “Servicios de Salud del Estado de Puebla”, 4
fraccion 1l, 11 y 12 fraccion XVI del Reglamento Interior de la Secretaria de Salud del Estado de
Puebla, y 4 fraccion Il inciso D) 15 fracciones XIX y XXI y 26 del Reglamento Interior del Organismo
Publico Descentralizado denominado “Servicios de Salud del Estado de Puebla”.

8.  Que el Subsecretario de Servicios de Salud y Coordinador de los Servicios de Salud de los Servicios
de Salud del Estado de Puebla, el C. José Mario Marquez Amezcua, asiste al Secretario de Salud y
Director General de los Servicios de Salud del Estado de Puebla, en términos de los articulos 8
ultimo parrafo del Decreto de Creacion del Organismo Publico Descentralizado Denominado
“Servicios de Salud del Estado de Puebla”; 4 fraccion lll, 11 y 13 fraccion XXI del Reglamento Interior
de la Secretaria de Salud del Estado de Puebla, y 4 fraccion Il inciso B), 15 fracciones XIX y XXI y
17 del Reglamento Interior del Organismo Publico Descentralizado denominado “Servicios de Salud
del Estado de Puebla”.

ALCANCES

9.  Que sus prioridades para alcanzar los objetivos pretendidos a través del presente instrumento son:
Proporcionar de manera gratuita el paquete basico garantizado en salud, promover la mejor nutricion
de la poblacion beneficiaria, en especial, prevenir y atender la desnutricion de los nifios desde la
etapa de gestacion y de las mujeres embarazadas o en lactancia, fomentar y mejorar el autocuidado
de la salud de las familia beneficiarias y de la comunidad.

DOMICILIO

10. Que para todos los efectos legales relacionados con este Convenio sefiala como su domicilio
el ubicado en: Calle 3 Sur niumero 1508, letra “C”, colonia EI Carmen, co6digo postal 72530,
Puebla, Puebla.

FUNDAMENTACION
Resultan aplicables al presente instrumento juridico:
Constitucién 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, Transitorio
Vigésimo Primero;

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 Operacién del Programa de Desarrollo Humano
Oportunidades, para el gjercicio fiscal 2013 publicado en el Diario Oficial de la Federacion el 28 de febrero de
2013 (Reglas de Operacion);
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Constitucion Politica del Estado Libre y Soberano de Puebla, articulos 1, 82 y 83;

Ley Orgénica de la Administracion Publica del Estado de Puebla, articulos 1, 3, 10, 11, 14, 17, 19, 35, 43,
50, 51, 59,60y 61,

Ley de Entidades Paraestatales del Estado de Puebla, articulos 9, 12y 17;
Ley de Presupuesto y Gasto Publico del Estado de Puebla, articulos 66 y 68;
Ley de Planeacion para el Desarrollo del Estado de Puebla, articulos 11, 33, 34, 35y 36;

Decreto que crea el Organismo Publico Descentralizado denominado “Servicios de Salud del Estado de
Puebla”, articulos 1, 2, 4, 8 y 15;

Reglamento Interior de la Secretaria de Salud del Estado de Puebla, articulos 4, 8, 10, 11y 12;

Reglamento Interior del Organismo Publico Descentralizado denominado “Servicios de Salud del Estado
de Puebla”, articulos 4, 6, 9, 11, 15, 17 y 26;

Reglamento Interior de la Secretaria de Finanzas, articulos 4, 8 y 10.

El Programa de Desarrollo Humano Oportunidades 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, en relacién con su
articulo Vigésimo Primero Transitorio; articulos 76 al 81 del Reglamento de la Ley General de Salud en
Materia de Proteccidon Social en Salud y su Transitorio Décimo Cuarto; y numeral 4 del capitulo 2 de los
Mecanismos para la contabilizacién 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
gue 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 el numeral 3.5.2 de las Reglas de Operaciéon del Programa de Desarrollo Humano
Oportunidades, Clausula Cuarta.

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.

Seguimiento del Gasto y 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 Primera.

SEGUNDA.- Transferencia de Recursos Federales.- “LA SECRETARIA” transferird recursos
presupuestales correspondientes al Programa de Desarrollo Humano Oportunidades a “LA ENTIDAD” para
coordinar su participacion con el Ejecutivo Federal, en términos del articulo 9 y 13 apartado B) de la Ley
General de Salud.



Lunes 7 de octubre de 2013 DIARIO OFICIAL (Primera Seccién) 19

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 Proteccién Social en Salud correspondiente al Programa de Desarrollo
Humano Oportunidades y que forma parte integrante de las aportaciones federales para el financiamiento del
Sistema de Proteccion Social en Salud.

“LA SECRETARIA” transferir4 a “LA ENTIDAD” recursos presupuestarios federales hasta por la cantidad
de $247,115,496.00 doscientos cuarenta y siete millones ciento quince mil cuatrocientos noventa y seis pesos
00/100 M.N. con cargo al presupuesto de “LA SECRETARIA”.

“LA SECRETARIA” realizara las ministraciones de los recursos a que se refiere la presente clausula,
conforme al calendario del presupuesto autorizado en términos de las disposiciones aplicables, radicandose a
través de la Tesoreria 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 considerardn como suficiencia presupuestaria global
en favor de “LA ENTIDAD" a partir de la suscripcion del presente instrumento. Lo anterior con el propésito de
gue “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 deberd aplicarlos exclusivamente para dar
cumplimiento a las tres estrategias especificas del componente de salud que se mencionan a continuacién
establecidas en el numeral 3.5.2 y Prevision Primera de las Reglas de Operacion:

1)- Atencion ala salud.

Proporcionar de manera gratuita el Paquete Basico Garantizado de Salud, el cual constituye un beneficio
irreductible, con base en las Cartillas Nacionales de Salud, de acuerdo con la edad, sexo y evento de vida de
cada persona.

La atencién a la salud se proporciona a los integrantes de la familia beneficiaria mediante las acciones del
Paguete Basico Garantizado de Salud, con base en las Cartillas Nacionales de Salud. Estas acciones tienen
un cardcter principalmente preventivo, de promocion de la salud y de deteccion oportuna de enfermedades de
mayor impacto en salud publica, e inclusive del cuidado de los aspectos curativos y de control de los
principales padecimientos. (Numeral 3.5.2.1 de las Reglas de Operacion).

2)- Prevencion y atencién de la desnutricion.

Promover la mejor nutricion de la poblacién beneficiaria, en especial, para prevenir y atender la mala
nutricion (desnutricion y obesidad) de los nifios y nifias desde la etapa de gestacion y de las mujeres
embarazadas y en lactancia, a través de la vigilancia y seguimiento del estado de nutricién, asi como de la
entrega de suplementos alimenticios a nifios y niflas menores de cinco afios, mujeres embarazadas y en
periodo de lactancia, y del control de los casos de desnutricion.

Mediante la vigilancia sistemética del crecimiento y del desarrollo infantil se corroboran los cambios en el
estado de nutricion y se identifica tempranamente la mala nutricion. Se informa a los padres sobre el
desarrollo, brindando orientacion y capacitacion a las madres de familia o responsable del nifio o nifia sobre
los beneficios del consumo adecuado del suplemento alimenticio que el Sector Salud defina. (Numeral 3.5.2.2
de las Reglas de Operacion).

3) Capacitacion para el Autocuidado de la Salud.

Fomentar y mejorar el autocuidado de la salud de las familias beneficiarias y de la comunidad mediante la
comunicacién educativa en salud, priorizando la educacién alimentaria nutricional, la promocion de la salud y
la prevencién de enfermedades.

Las acciones de promocioén de la salud se desarrollan principalmente bajo tres modalidades: capacitacion
para el autocuidado de la salud; informacion, orientacién y consejeria de manera individualizada durante las
consultas y emision de mensajes colectivos dirigidos a las familias beneficiarias de acuerdo a la edad, sexo y
evento de vida, ampliando y reforzando los conocimientos y practicas para el autocuidado de la salud.
(Numeral 3.5.2.3 de las Reglas de Operacién).
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Con la finalidad de que “LA ENTIDAD” concluya con el proceso de implementacion del Sistema Nominal
en Salud (SINOS), el cual propicia una mejora en la atencién a la poblaciéon y promueve el cumplimiento de
las acciones en salud tanto del personal de salud como de los beneficiarios, la certificacion del cumplimiento
de las corresponsabilidades de las familias beneficiarias del Programa, debera realizarse a través del
Mddulo de Oportunidades de dicho Sistema, a mas tardar en el bimestre septiembre-octubre del 2013.
El Comité Técnico de la Coordinacion resolvera lo conducente cuando la certificacion no pueda realizarse
a través de este sistema. (Prevision Primera de las Reglas de Operacién).

Lo anterior, sin menoscabo de las disposiciones establecidas en las Reglas de Operacién y demas
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
gue se constituy6 la obligacion de entregar el recurso a los beneficiarios contenidos en el padrén a que se
refieren los numerales 5.2 y 5.3.2.1 de 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) “LA ENTIDAD" por cada ministracion de recursos federales deberd enviar un recibo que sea emitido por
la Secretaria de Finanzas o su equivalente, dentro de los 20 dias habiles posteriores a la misma, el cual
debera cumplir con lo siguiente:

* Ser expedido a nombre de la Secretaria de Salud / Comisién Nacional de Proteccidn Social en Salud.
* Domicilio Fiscal: Lieja nimero 7, colonia Juarez, Delegacion Cuauhtémoc, C.P.06600, México, D.F.
* Registro Federal de Contribuyentes: SSA630502CU1.

* Debera contener la fecha de emision, fecha de recepcion del recurso por la Secretaria de Finanzas
(o su equivalente), nombre del programa y los conceptos relativos a los recursos presupuestarios
federales recibidos.

* El recibo original debera ser enviado a la Direccién General de Financiamiento de la Comisién Nacional
de Proteccion Social en Salud.

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 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 el
articulo 77 bis 16 y 77 bis 32 de la Ley General de Salud, asi como al numeral 5.3.2.1 de las Reglas de
Operacion, los recursos federales transferidos forman parte del mecanismo de financiamiento del Sistema de
Proteccién 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 deberdn registrar como ingresos propios y seran destinados
especificamente para dar cumplimiento a los objetivos del programa.

SEPTIMA.- Seguimiento del Gasto y los Indicadores:

1) “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 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 VIl de la Ley General de Salud denominado
Transparencia, Control y Supervision, que establece que la administracién y ejercicio de los recursos
transferidos corresponde a “LA ENTIDAD".
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“LA ENTIDAD” debera enviar el informe anual del ejercicio del gasto de los recursos federales transferidos
a traves de la funcionalidad referida, durante el primer trimestre del afio 2014.

En el caso de que al momento de presentar el informe no se haya realizado la erogacion total de los
recursos, “LA ENTIDAD” debera sefalar las causas y justificaciones, asi como el plazo perentorio en el que
realizara el ejercicio de los recursos hasta la erogacion total dentro del mismo informe anual; terminado el
plazo “LA ENTIDAD" deberé presentar el Informe anual de la erogacion total, dentro de los siguientes 30 dias.

Para los efectos de la presente clausula “LA ENTIDAD” se compromete a cumplir con la entrega oportuna
del informe anual antes referido, considerando que dicha informacién 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 informacion importante para la rendicién 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 Informacion de Salud
(SINAIS) en términos de las disposiciones legales aplicables.

OCTAVA.- 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 2013; 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.

NOVENA.- 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 o0 mecanismos que permitan afrontar dichas contingencias. En todo caso, las
medidas y mecanismos acordados seran formalizados mediante la suscripcion del convenio modificatorio
correspondiente.

DECIMA.- 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 PRIMERA.- 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, 0

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

Estando enteradas las partes del contenido y alcance legal del presente Convenio, lo firman por
cuadruplicado.- Por la Entidad, al primer dia del mes de marzo de dos mil trece.- Por la Secretaria, al primer
dia del mes de marzo de dos mil trece.- Por la Secretaria: el Comisionado Nacional de Proteccién Social en
Salud, Gabriel Jaime O’Shea Cuevas.- Rubrica.- El Director General de Financiamiento, Antonio Chemor
Ruiz.- Rubrica.- El Director General del Programa Oportunidades, Daniel Aceves Villagran.- Ruabrica.- Por la
Entidad: el Secretario de Finanzas, Roberto Juan Moya Clemente.- Rubrica.- El Secretario de Salud y
Director General de los Servicios de Salud del Estado de Puebla, Jorge Fouad Aguilar Chedraui.- Rabrica.-
El Subsecretario de Administracion y Finanzas de la Secretaria de Salud y Coordinador de Administracion y
Finanzas de los Servicios de Salud del Estado de Puebla, Gabriel Gonzéalez Cossio.- Rubrica.-
El Subsecretario de Servicios de Salud de la Secretaria de Salud y Coordinador de Servicios de Salud de los
Servicios de Salud del Estado de Puebla, José Mario Marquez Amezcua.- Rubrica.
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CONVENIO en materia de transferencia de recursos del Programa de Desarrollo Humano Oportunidades
(Componente de Salud), que celebran la Secretaria de Salud y el Estado de Quintana Roo.

CONVENIO EN MATERIA DE TRANSFERENCIA DE RECURSOS QUE CELEBRAN POR UNA PARTE EL
EJECUTIVO FEDERAL, POR CONDUCTO DE LA SECRETARIA DE SALUD A LA QUE EN ADELANTE SE LE
DENOMINARA "LA SECRETARIA", REPRESENTADA EN ESTE ACTO POR EL C. COMISIONADO NACIONAL DE
PROTECCION SOCIAL EN SALUD, DR. GABRIEL JAIME O'SHEA CUEVAS, ASISTIDO POR EL DIRECTOR GENERAL
DE FINANCIAMIENTO, M. EN C. ANTONIO CHEMOR RUIZ Y POR EL DIRECTOR GENERAL DEL PROGRAMA
OPORTUNIDADES, DR. DANIEL ACEVES VILLAGRAN, Y POR LA OTRA PARTE EL EJECUTIVO DEL ESTADO LIBRE Y
SOBERANO DE QUINTANA ROO, AL QUE EN LO SUCESIVO SE LE DENOMINARA “LA ENTIDAD”, REPRESENTADO
POR EL C. JOSE MAURICIO GONGORA ESCALANTE, EN SU CARACTER DE SECRETARIO DE HACIENDA Y EL
DR. RAFAEL HUMBERTO ALPUCHE DELGADO, SECRETARIO DE SALUD Y DIRECTOR GENERAL DE LOS
SERVICIOS ESTATALES DE SALUD, 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 definira 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.

Il. La Ley General de Salud establece, en su articulo 77 bis 1, el derecho que tienen todos los
mexicanos a ser incorporados al Sistema de Protecciéon Social en Salud sin importar su condicion
social, entendiéndolo como un mecanismo para garantizar el acceso efectivo, oportuno, de calidad,
sin desembolso al momento de su utilizacion y sin discriminacion a los servicios médico-quirirgicos,
farmacéuticos y hospitalarios que satisfagan de manera integral las necesidades de salud.

Ill.  Los recursos federales asignados al Programa de Desarrollo Humano Oportunidades son subsidios
federales. Dicho programa, es un instrumento del Ejecutivo Federal, en el marco de una politica
social integral, que desarrolla acciones intersectoriales para la educacion, la salud, la alimentacion,
asi como aquellas acciones que promuevan el bienestar general de las familias que viven en pobreza
extrema.

El Componente de Salud del Programa de Desarrollo Humano Oportunidades opera bajo las
estrategias especificas de proporcionar a los beneficiarios de manera gratuita el Paquete Bésico
Garantizado de Salud, promover la mejor nutricion de la poblacion beneficiaria, y fomentar y mejorar
el autocuidado de la salud de las familias beneficiarias y de la comunidad.

DECLARACIONES
I. De “LA SECRETARIA”:
PERSONALIDAD

1. Que 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
Comision Nacional de Proteccion Social en Salud.

2. Que el Comisionado Nacional de Proteccion Social en Salud tiene la competencia y legitimidad para
suscribir el presente Convenio, segln 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 de fecha 11 de diciembre de 2012, signado por Enrique Pefia Nieto.

3. 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 asi como impulsar, coordinar y vincular
acciones del Sistema de Proteccidon 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.
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5. Que la Direccién General de Financiamiento tiene entre sus atribuciones disefiar y proponer en
coordinacién con las unidades administrativas de “LA SECRETARIA”, 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 atencion 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, VIl del Reglamento Interno
de la Comision Nacional de Proteccién Social en Salud.

6. Que la Direccion General del Programa Oportunidades, tiene entre sus atribuciones establecer
criterios técnicos y administrativos para la programacion y distribucion de recursos presupuestales
para la operacion y desarrollo del Sistema de Proteccidn Social en Salud, con relacion al Programa
de Desarrollo Humano Oportunidades en sus componentes Salud y Alimentacién y, en su caso, de
los Programas que le fuesen encomendados, de conformidad con el articulo 10 bis 3 fraccion | del
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 suscripcién del presente
instrumento.

DOMICILIO

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

Il. Declara “LA ENTIDAD”:
PERSONALIDAD

1. Que el Secretario de Hacienda, asiste a la suscripcién del presente Convenio, de conformidad con
los articulos 1, 3, 4, 16, 19 fraccién 1ll, 30 fraccion VIl y 33 fraccion VIl de la Ley Organica de la
Administracion Publica del Estado de Quintana Roo, cargo que qued6 debidamente acreditado con
la copia del nombramiento que se adjunt6 a “EL ACUERDO MARCO".

2. Que el Secretario de Salud y Director General de los Servicios Estatales de Salud, asiste a la
suscripcion del presente Convenio, de conformidad con los articulos 1, 3, 4, 16, 19 fraccién 1X, 30
fraccion VIl y 33 fraccion VIl de la Ley Organica de la Administracion Publica del Estado de Quintana
Roo, y articulos 1 y 10 fraccién XII del Decreto numero 25 por el que se crea el Organismo Publico
Descentralizado, y articulo 25 fraccion Xl del Reglamento Interior de los Servicios Estatales de
Salud, cargos que quedaron debidamente acreditados con los nombramientos que se adjuntaron a
“EL ACUERDO MARCO".

ALCANCES

3. Que sus prioridades para alcanzar los objetivos pretendidos a través del presente instrumento son:
proporcionar de manera gratuita el Paquete Bésico Garantizado de salud, promover la mejor nutricién
de la poblacion beneficiaria en especial, prevenir y atender la desnutricion de los nifios desde la
etapa de gestacion y de las mujeres embarazadas o en lactancia, fomentar y mejorar el autocuidado
de la salud de las familias beneficiarias y de la comunidad.

DOMICILIO

4. Que para todos los efectos legales relacionados con este Convenio sefiala como su domicilio el
ubicado en: Avenida Chapultepec nimero 267, colonia Centro, cédigo postal 77000, en Chetumal,
Quintana Roo.

FUNDAMENTACION
Resultan aplicables al presente instrumento juridico:

Constitucién Politica de los Estados Unidos Mexicanos, articulo 4;
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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 Proteccidon Social en Salud, Transitorio Vigésimo
Primero;

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 Operacién del Programa de Desarrollo Humano
Oportunidades, para el ejercicio fiscal 2013 (Reglas de Operacion);

Constitucion Politica del Estado Libre y Soberano de Quintana Roo, articulos 2 y 10;

Ley Organica de la Administracion Publica del Estado de Quintana Roo, articulos 1, 3, 4, 16, 19 fracciones
'y 1X, 30 fraccion VIl 'y 33 fraccion VII.

El Programa de Desarrollo Humano Oportunidades 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, en relaciéon con su
Articulo Vigésimo Primero Transitorio; articulos 76 al 81 del Reglamento de la Ley General de Salud en
Materia de Proteccidon Social en Salud y su Transitorio Décimo Cuarto; y numeral 4 del capitulo 2 de los
Mecanismos para la contabilizacién 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 “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.- EI monto total de los recursos federales a transferir deberdn 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 el numeral 3.5.2 de las Reglas de Operacion del Programa de Desarrollo Humano
Oportunidades, Clausula Cuarta.

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.

Seguimiento del Gasto y 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 Primera.
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SEGUNDA.- Transferencia de Recursos Federales.- “LA SECRETARIA” transferird recursos
presupuestales correspondientes al Programa de Desarrollo Humano Oportunidades 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 de Desarrollo
Humano Oportunidades y que forma parte integrante de las aportaciones federales para el financiamiento del
Sistema de Proteccion Social en Salud.

“LA SECRETARIA” transferir4 a “LA ENTIDAD” recursos presupuestarios federales hasta por la cantidad
de $46'953,237.00 cuarenta y seis millones novecientos cincuenta y tres mil doscientos treinta y siete
pesos/100 M.N. con cargo al presupuesto de “LA SECRETARIA”.

“LA SECRETARIA” realizar4 las ministraciones de los recursos a que se refiere la presente clausula,
conforme al calendario del presupuesto autorizado en términos de las disposiciones aplicables, radicAndose a
través de la Secretaria de Hacienda de “LA ENTIDAD”, en la cuenta bancaria productiva especifica que ésta
establezca para tal efecto, en forma previa a la entrega de los recursos, 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
gue “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 a las tres estrategias especificas del componente de salud que se mencionan a continuacién
establecidas en el numeral 3.5.2 y Prevision Primera de las Reglas de Operacion:

1) Atencion ala salud.

Proporcionar de manera gratuita el Paquete Basico Garantizado de Salud, el cual constituye un beneficio
irreductible, con base en las Cartillas Nacionales de Salud, de acuerdo con la edad, sexo y evento de vida de
cada persona.

La atencién a la salud se proporciona a los integrantes de la familia beneficiaria mediante las acciones del
Paquete Basico Garantizado de Salud, con base en las Cartillas Nacionales de Salud. Estas acciones tienen
un cardcter principalmente preventivo, de promocion de la salud y de deteccion oportuna de enfermedades de
mayor impacto en salud publica, e inclusive del cuidado de los aspectos curativos y de control de los
principales padecimientos. (Numeral 3.5.2.1 de las Reglas de Operacion).

2) Prevencién y atencion de la desnutricion.

Promover la mejor nutricion de la poblacion beneficiaria, en especial, para prevenir y atender la mala
nutricion (desnutricién y obesidad) de los nifios y nifias desde la etapa de gestacion y de las mujeres
embarazadas y en lactancia, a través de la vigilancia y seguimiento del estado de nutricién, asi como de la
entrega de suplementos alimenticios a nifios y niflas menores de cinco afios, mujeres embarazadas y en
periodo de lactancia, y del control de los casos de desnutricion.

Mediante la vigilancia sistematica del crecimiento y del desarrollo infantil se corroboran los cambios en el
estado de nutricibn y se identifica tempranamente la mala nutriciébn. Se informa a los padres sobre
el desarrollo, brindando orientacién y capacitacion a las madres de familia o responsable del nifio o nifia sobre
los beneficios del consumo adecuado del suplemento alimenticio que el Sector Salud defina. (Numeral 3.5.2.2
de las Reglas de Operacion).
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3) Capacitacién para el Autocuidado de la Salud.

Fomentar y mejorar el autocuidado de la salud de las familias beneficiarias y de la comunidad mediante la
comunicacién educativa en salud, priorizando la educacién alimentaria nutricional, la promocién de la salud y
la prevencion de enfermedades.

Las acciones de promocidn de la salud se desarrollan principalmente bajo tres modalidades: capacitacion
para el autocuidado de la salud; informacion, orientacién y consejeria de manera individualizada durante las
consultas y emisién de mensajes colectivos dirigidos a las familias beneficiarias de acuerdo a la edad, sexo y
evento de vida, ampliando y reforzando los conocimientos y practicas para el autocuidado de la salud.
(Numeral 3.5.2.3 de las Reglas de Operacion).

Con la finalidad de que “LA ENTIDAD” concluya con el proceso de implementacion del Sistema Nominal
en Salud (SINOS), el cual propicia una mejora en la atencion a la poblacion y promueve el cumplimiento de
las acciones en salud tanto del personal de salud como de los beneficiarios, la certificacion del cumplimiento
de las corresponsabilidades de las familias beneficiarias del Programa , debera realizarse a través del Médulo
de Oportunidades de dicho Sistema, a mas tardar en el bimestre septiembre-octubre de 2013. EI Comité
Técnico de la Coordinacion resolvera lo conducente cuando la certificacion no pueda realizarse a través de
este sistema. (Prevision Primera de las Reglas de Operacion).

Lo anterior, sin menoscabo de las disposiciones establecidas en las Reglas de Operacién y demas
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
gue se constituyo la obligacion de entregar el recurso a los beneficiarios contenidos en el padrén a que se
refieren los numerales 5.2 y 5.3.2.1 de 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) “LA ENTIDAD” por cada ministracion de recursos federales debera enviar un recibo que sea emitido
por la Secretaria de Hacienda, dentro de los 20 dias habiles posteriores a la misma, el cual debera cumplir
con lo siguiente:

* Ser expedido a nombre de la Secretaria de Salud/Comision Nacional de Proteccién Social en Salud.

* Domicilio Fiscal: Lieja nimero 7, colonia Juarez, Delegacion Cuauhtémoc, cddigo postal 06600,
México, D.F.

* Registro Federal de Contribuyentes: SSA630502CU1.

* Debera contener la fecha de emision, fecha de recepcion del recurso por la Secretaria de Hacienda,
nombre del programa y los conceptos relativos a los recursos presupuestarios federales recibidos.

* El recibo original debera ser enviado a la Direccion General de Financiamiento de la Comisién Nacional
de Proteccion Social en Salud.

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 el
articulo 77 bis 16 y 77 bis 32 de la Ley General de Salud, asi como al numeral 5.3.2.1 de las Reglas de
Operacion, 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.
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Los recursos federales transferidos se deberan registrar como ingresos propios y seran destinados
especificamente para dar cumplimiento a los objetivos del programa.

SEPTIMA.- Seguimiento del Gasto y los Indicadores:

1) “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 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 de la Ley General de Salud denominado
Transparencia, Control y Supervisién, que establece que la administracién 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 2014.

En el caso de que al momento de presentar el informe no se haya realizado la erogacion total de los
recursos, “LA ENTIDAD” debera sefialar las causas y justificaciones, asi como el plazo perentorio en el que
realizara el ejercicio de los recursos hasta la erogacion total dentro del mismo informe anual; terminado el
plazo “LA ENTIDAD” deberé presentar el Informe anual de la erogacion total, dentro de los siguientes 30 dias.

Para los efectos de la presente clausula “LA ENTIDAD” se compromete 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 aplicacion de los recursos federales transferidos y para
el cumplimiento de los fines, asi como que es informacion importante para la rendicién 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 Informacién en Salud, el cual forma parte del Sistema Nacional de Informacion de Salud
(SINAIS) en términos de las disposiciones legales aplicables.

OCTAVA.- 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 2013; 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.

NOVENA.- 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 obligardn 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 suscripcion del Convenio Modificatorio
correspondiente.

DECIMA.- 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.
1. Por acuerdo de las partes.
Ill.  Por caso fortuito o fuerza mayor.

DECIMA PRIMERA.- 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

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

Estando enteradas las partes del contenido y alcance legal del presente Convenio, lo firman por
cuadruplicado.- Por la Entidad al primer dia del mes de marzo de dos mil trece.- Por la Secretaria al primer dia
del mes de marzo de dos mil trece.- Por la Secretaria: el Comisionado Nacional de Proteccidon Social en
Salud, Gabriel Jaime O’Shea Cuevas.- Rubrica.- El Director General de Financiamiento, Antonio Chemor
Ruiz.- Ribrica.- El Director General del Programa Oportunidades, Daniel Aceves Villagran.- Rubrica.- Por la
Entidad: el Secretario de Hacienda, José Mauricio Gongora Escalante.- Rubrica.- El Secretario de Salud y
Director General de los Servicios Estatales de Salud, Rafael Humberto Alpuche Delgado.- Rubrica.
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CONVENIO en materia de transferencia de recursos del Programa de Desarrollo Humano Oportunidades
(Componente de Salud), que celebran la Secretaria de Salud y el Estado de San Luis Potosi.

CONVENIO EN MATERIA DE TRANSFERENCIA DE RECURSOS QUE CELEBRAN POR UNA PARTE EL
EJECUTIVO FEDERAL, POR CONDUCTO DE LA SECRETARIA DE SALUD A LA QUE EN ADELANTE SE LE
DENOMINARA "LA SECRETARIA", REPRESENTADA EN ESTE ACTO POR EL C. COMISIONADO NACIONAL DE
PROTECCION SOCIAL EN SALUD, DR. GABRIEL JAIME O'SHEA CUEVAS, ASISTIDO POR EL DIRECTOR GENERAL
DE FINANCIAMIENTO, M. EN C. ANTONIO CHEMOR RUIZ Y POR EL DIRECTOR GENERAL DEL PROGRAMA
OPORTUNIDADES, DR. DANIEL ACEVES VILLAGRAN, Y POR LA OTRA PARTE EL EJECUTIVO DEL ESTADO LIBRE Y
SOBERANO DE SAN LUIS POTOSI, AL QUE EN LO SUCESIVO SE LE DENOMINARA “LA ENTIDAD”, REPRESENTADO
POR EL C.P. JESUS CONDE MEJIA, EN SU CARACTER DE SECRETARIO DE FINANZAS Y EL DR. FRANCISCO
JAVIER POSADAS ROBLEDO, DIRECTOR GENERAL DEL ORGANISMO DESCENTRALIZADO DE LA
ADMINISTRACION PUBLICA ESTATAL DENOMINADO SERVICIOS DE SALUD DE SAN LUIS POTOSI, 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 definira 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.

IIl. La Ley General de Salud establece, en su articulo 77 bis 1, el derecho que tienen todos los
mexicanos a ser incorporados al Sistema de Protecciéon Social en Salud sin importar su condicion
social, entendiéndolo como un mecanismo para garantizar el acceso efectivo, oportuno, de calidad,
sin desembolso al momento de su utilizacion y sin discriminacion a los servicios médico-quirirgicos,
farmacéuticos y hospitalarios que satisfagan de manera integral las necesidades de salud.

Ill.  Los recursos federales asignados al Programa de Desarrollo Humano Oportunidades son subsidios
federales. Dicho programa, es un instrumento del Ejecutivo Federal, en el marco de una politica
social integral, que desarrolla acciones intersectoriales para la educacion, la salud, la alimentacion,
asi como aquellas acciones que promuevan el bienestar general de las familias que viven en pobreza
extrema.

El Componente de Salud del Programa de Desarrollo Humano Oportunidades opera bajo las
estrategias especificas de proporcionar a los beneficiarios de manera gratuita el Paquete Bésico
Garantizado de Salud, promover la mejor nutricion de la poblacion beneficiaria, y fomentar y mejorar
el autocuidado de la salud de las familias beneficiarias y de la comunidad.

DECLARACIONES
I. De “LA SECRETARIA”:
PERSONALIDAD

1. Que 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
Comision Nacional de Proteccion Social en Salud.

2. Que el Comisionado Nacional de Proteccion Social en Salud tiene la competencia y legitimidad para
suscribir el presente Convenio, segln 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 quedd debidamente acreditado con
nombramiento de fecha 11 de diciembre de 2012, signado por Enrique Pefia Nieto.

3. 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 asi como impulsar, coordinar y vincular
acciones del Sistema de Proteccidon 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.
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5. Que la Direccién General de Financiamiento tiene entre sus atribuciones disefiar y proponer en
coordinacién con las unidades administrativas de “LA SECRETARIA”, 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
Proteccién Social en Salud y de los programas orientados a la atencién de grupos vulnerables;
coadyuvar, con la participacion de las unidades administrativas competentes de la Secretaria de
Salud, en las acciones de supervision financiera del Sistema de Proteccion Social en Salud, y de los
programas de atencion a grupos indigenas, marginados, rurales y en general a cualquier grupo
vulnerable para garantizar el cumplimiento de las normas financieras y de operacién, asi como de
sus metas y objetivos, de conformidad con el articulo 9 fracciones lll, VI, VIl del Reglamento Interno
de la Comision Nacional de Proteccién Social en Salud.

6. Que la Direccibn General del Programa Oportunidades, tiene entre sus atribuciones establecer
criterios técnicos y administrativos para la programacion y distribucion de recursos presupuestales
para la operacion y desarrollo del Sistema de Proteccidon Social en Salud, con relacion al Programa
de Desarrollo Humano Oportunidades en sus componentes Salud y Alimentacién y, en su caso, de
los Programas que le fuesen encomendados, de conformidad con el articulo 10 bis 3 fraccion | del
Reglamento Interno de la Comisidon 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 suscripcién del presente
instrumento.

DOMICILIO

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

Il. Declara “LA ENTIDAD”:
PERSONALIDAD

1. Que el Secretario de Finanzas, asiste a la suscripcion del presente Convenio, de conformidad con los
articulos 25, 31 fraccion Il y 33 fracciones | y VIl de la Ley Organica de la Administracién Publica del
Estado de San Luis Potosi. Cargo que qued6 debidamente acreditado con la copia del nombramiento
que se adjunt6 a “EL ACUERDO MARCO".

2. Que el Director General de Servicios de Salud de San Luis Potosi Dr. Francisco Javier Posadas
Robledo, asiste a la suscripcion del presente Convenio, de conformidad con los articulos 31 fraccion
XVIl 'y 41 TER de la Ley Orgéanica de la Administracion Publica del Estado de San Luis Potosi, y 12
fracciones |, Xll y XIX del Decreto Administrativo de Creacion del Organismo Descentralizado de la
Administracién Publica Estatal denominado Servicios de Salud de San Luis Potosi, 10 fracciones |,
X'y XX del Reglamento Interior del Organismo Descentralizado denominado Servicios de Salud de
San Luis Potosi, articulo de San Luis Potosi, articulos 83 y 84 de la Constitucién Politica del Estado
de San Luis Potosi, 31 fraccion XVI y 44 de la Ley Organica de la Administracion Publica del Estado
de San Luis Potosi, cargo que quedé debidamente acreditado con la copia del nombramiento que se
adjunt6 a “EL ACUERDO MARCO".

ALCANCES

3. Que sus prioridades para alcanzar los objetivos pretendidos a través del presente instrumento son:
Proporcionar de manera gratuita el Paquete Basico Garantizado de Salud, Promover la mejor
nutricion de la poblacion beneficiaria, en especial para prevenir y atender la mala nutricion
(desnutricion y obesidad) de los nifios y nifias desde la etapa de gestacién y de las mujeres
embarazadas y en lactancia, Fomentar y mejorar el autocuidado de la salud de las familias
beneficiarias y de la comunidad.

DOMICILIO

4. Que para todos los efectos legales relacionados con este Convenio sefiala como su domicilio el
ubicado en Av. JeslUs Goytortia numero 340, Fraccionamiento Tangamanga, en la Ciudad de
San Luis Potosi, S.L.P., codigo postal 78269.
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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, Transitorio Vigésimo
Primero;

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 de Desarrollo Humano
Oportunidades, para el gjercicio fiscal 2013 (Reglas de Operacion);

Constitucion Politica del Estado Libre y Soberano de San Luis Potosi, articulo 82
Ley Organica de la Administracién Publica del Estado de San Luis Potosi, articulo 33 fraccion XXI;

El Programa de Desarrollo Humano Oportunidades 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, en relacién con su
Articulo Vigésimo Primero Transitorio; 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
gue 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 deberdn 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 el numeral 3.5.2 de las Reglas de Operacion del Programa de Desarrollo Humano
Oportunidades, Clausula Cuarta.

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.

Seguimiento del Gasto y 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 Primera.
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SEGUNDA.- Transferencia de Recursos Federales.- “LA SECRETARIA” transferird recursos
presupuestales correspondientes al Programa de Desarrollo Humano Oportunidades 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 Protecciéon Social en Salud correspondiente al Programa de Desarrollo
Humano Oportunidades 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
de $84,096,721.00 (ochenta y cuatro millones noventa y seis mil setecientos veintiin pesos 00/100 M.N.) con
cargo al presupuesto de “LA SECRETARIA”.

“LA SECRETARIA” realizara las ministraciones de los recursos a que se refiere la presente clausula,
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
gue “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 a las tres estrategias especificas del componente de salud que se mencionan a continuacion
establecidas en el numeral 3.5.2 y Prevision Primera de las Reglas de Operacion:

1) Atencion ala salud

Proporcionar de manera gratuita el Paquete Béasico Garantizado de Salud, el cual constituye un beneficio
irreductible, con base en las Cartillas Nacionales de Salud, de acuerdo con la edad, sexo y evento de vida de
cada persona.

La atencién a la salud se proporciona a los integrantes de la familia beneficiaria mediante las acciones del
Paquete Basico Garantizado de Salud, con base en las Cartillas Nacionales de Salud. Estas acciones tienen
un cardcter principalmente preventivo, de promocion de la salud y de deteccion oportuna de enfermedades de
mayor impacto en salud publica, e inclusive del cuidado de los aspectos curativos y de control de los
principales padecimientos. (Numeral 3.5.2.1 de las Reglas de Operacion).

2) Prevencién y atencion de la desnutricién

Promover la mejor nutricion de la poblacion beneficiaria, en especial, para prevenir y atender la mala
nutricion (desnutricién y obesidad) de los nifios y nifias desde la etapa de gestacion y de las mujeres
embarazadas y en lactancia, a través de la vigilancia y seguimiento del estado de nutricion, asi como de la
entrega de suplementos alimenticios a nifios y niflas menores de cinco afios, mujeres embarazadas y en
periodo de lactancia, y del control de los casos de desnutricion.

Mediante la vigilancia sistematica del crecimiento y del desarrollo infantil se corroboran los cambios en el
estado de nutricion y se identifica tempranamente la mala nutricion. Se informa a los padres sobre el
desarrollo, brindando orientacidn y capacitacion a las madres de familia o responsable del nifio o nifia sobre
los beneficios del consumo adecuado del suplemento alimenticio que el Sector Salud defina. (Numeral 3.5.2.2
de las Reglas de Operacion).
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3) Capacitacion para el Autocuidado de la Salud

Fomentar y mejorar el autocuidado de la salud de las familias beneficiarias y de la comunidad mediante la
comunicacién educativa en salud, priorizando la educacién alimentaria nutricional, la promocion de la salud y
la prevencién de enfermedades.

Las acciones de promocidn de la salud se desarrollan principalmente bajo tres modalidades: capacitaciéon
para el autocuidado de la salud; informacion, orientacién y consejeria de manera individualizada durante las
consultas y emisién de mensajes colectivos dirigidos a las familias beneficiarias de acuerdo a la edad, sexo y
evento de vida, ampliando y reforzando los conocimientos y practicas para el autocuidado de la salud.
(Numeral 3.5.2.3 de las Reglas de Operacién).

Con la finalidad de que “LA ENTIDAD” concluya con el proceso de implementacion del Sistema Nominal
en Salud (SINOS), el cual propicia una mejora en la atencion a la poblacion y promueve el cumplimiento de
las acciones en salud tanto del personal de salud como de los beneficiarios, la certificacion del cumplimiento
de las corresponsabilidades de las familias beneficiarias del Programa , debera realizarse a través del Mddulo
de Oportunidades de dicho Sistema, a mas tardar en el bimestre septiembre-octubre de 2013. El Comité
Técnico de la Coordinacion resolvera lo conducente cuando la certificacion no pueda realizarse a través de
este sistema. (Prevision Primera de las Reglas de Operacion).

Lo anterior, sin menoscabo de las disposiciones establecidas en las Reglas de Operaciéon y demas
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
refieren los numerales 5.2 y 5.3.2.1 de 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 obligacién de entregar el
recurso al beneficiario por haberse acreditado su elegibilidad antes del 31 de diciembre de cada ejercicio
fiscal”.

2) “LA ENTIDAD” por cada ministracién de recursos federales debera enviar un recibo que sea emitido por
la Secretaria de Finanzas o su equivalente, dentro de los 20 dias habiles posteriores a la misma, el cual
debera cumplir con lo siguiente:

* Ser expedido a nombre de la Secretaria de Salud/Comision Nacional de Proteccién Social en Salud.

* Domicilio Fiscal: Lieja nimero 7, colonia Juarez, Delegacion Cuauhtémoc, cédigo postal 06600,
México, D.F.

* Registro Federal de Contribuyentes: SSA630502CU1.

* Deberd contener la fecha de emision, fecha de recepcion del recurso por la Secretaria de Finanzas
(o su equivalente), nombre del programa y los conceptos relativos a los recursos presupuestarios federales
recibidos.

* El recibo original debera ser enviado a la Direccién General de Financiamiento de la Comisién Nacional
de Proteccién Social en Salud.

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.

SEXTA.- Administracion y ejercicio de los recursos federales transferidos.- Conforme a lo dispuesto en el
articulo 77 bis 16 y 77 bis 32 de la Ley General de Salud, asi como al numeral 5.3.2.1 de las Reglas de
Operacion, los recursos federales transferidos forman parte del mecanismo de financiamiento del Sistema
de Proteccién 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.
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Los recursos federales transferidos se deberan registrar como ingresos propios y seran destinados
especificamente para dar cumplimiento a los objetivos del programa.

SEPTIMA.- Seguimiento del Gasto y los Indicadores:

1) “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 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 VIl de la Ley General de Salud denominado
Transparencia, Control y Supervisién, que establece que la administracién 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 2014.

En el caso de que al momento de presentar el informe no se haya realizado la erogacion total de los
recursos, “LA ENTIDAD” debera sefialar las causas vy justificaciones, asi como el plazo perentorio en el que
realizara el ejercicio de los recursos hasta la erogacion total dentro del mismo informe anual; terminado el
plazo “LA ENTIDAD" deberé presentar el Informe anual de la erogacion total, dentro de los siguientes 30 dias.

Para los efectos de la presente clausula “LA ENTIDAD” se compromete 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 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 Informacion de Salud
(SINAIS) en términos de las disposiciones legales aplicables.

OCTAVA.- 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 2013; 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.

NOVENA.- 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 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.- 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.
1. Por acuerdo de las partes.
Ill.  Por caso fortuito o fuerza mayor.

DECIMA PRIMERA.- 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.

Estando enteradas las partes del contenido y alcance legal del presente Convenio, lo firman por
cuadruplicado.- Por la Entidad, al primer dia del mes de marzo de dos mil trece.- Por la Secretaria, al primer
dia del mes de marzo de dos mil trece.- Por la Secretaria: el Comisionado Nacional de Proteccién Social en
Salud, Gabriel Jaime O’Shea Cuevas.- Rubrica.- El Director General de Financiamiento, Antonio Chemor
Ruiz.- Rubrica.- El Director General del Programa Oportunidades, Daniel Aceves Villagran.- Rubrica.- Por la
Entidad: el Secretario de Finanzas, Jesis Conde Mejia.- Rubrica.- El Director General del Organismo
Descentralizado de la Administracion Publica Estatal denominado Servicios de Salud de San Luis Potosi,
Francisco Javier Posadas Robledo.- Rubrica.
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CONVENIO en materia de transferencia de recursos del Programa de Desarrollo Humano Oportunidades
(Componente de Salud), que celebran la Secretaria de Salud y el Estado de Sinaloa.

CONVENIO EN MATERIA DE TRANSFERENCIA DE RECURSOS QUE CELEBRAN POR UNA PARTE EL
EJECUTIVO FEDERAL, POR CONDUCTO DE LA SECRETARIA DE SALUD A LA QUE EN ADELANTE SE LE
DENOMINARA "LA SECRETARIA", REPRESENTADA EN ESTE ACTO POR EL C. COMISIONADO NACIONAL DE
PROTECCION SOCIAL EN SALUD, DR. GABRIEL JAIME O'SHEA CUEVAS, ASISTIDO POR EL DIRECTOR GENERAL
DE FINANCIAMIENTO, M. EN C. ANTONIO CHEMOR RUIZ Y POR EL DIRECTOR GENERAL DEL PROGRAMA
OPORTUNIDADES, DR. DANIEL ACEVES VILLAGRAN, Y POR LA OTRA PARTE EL EJECUTIVO DEL ESTADO LIBRE Y
SOBERANO DE SINALOA, AL QUE EN LO SUCESIVO SE LE DENOMINARA “LA ENTIDAD”, REPRESENTADO POR EL
DR. ERNESTO ECHEVERRIA AISPURO, SECRETARIO DE SALUD Y DIRECTOR GENERAL DE LOS SERVICIOS DE
SALUD DE SINALOA, EL LIC. ARMANDO VILLARREAL IBARRA, SECRETARIO DE ADMINISTRACION Y FINANZAS, EL
LIC. GERARDO O. VARGAS LANDEROS, SECRETARIO GENERAL DE GOBIERNO Y EL LIC. JUAN PABLO YAMUNI
ROBLES, JEFE DE LA UNIDAD DE TRANSPARENCIA Y RENDICION DE CUENTAS, CONFORME A LOS ANTECEDES,
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 definira 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.

IIl. La Ley General de Salud establece, en su articulo 77 bis 1, el derecho que tienen todos los
mexicanos a ser incorporados al Sistema de Protecciéon Social en Salud sin importar su condicion
social, entendiéndolo como un mecanismo para garantizar el acceso efectivo, oportuno, de calidad,
sin desembolso al momento de su utilizacion y sin discriminacion a los servicios médico-quirirgicos,
farmacéuticos y hospitalarios que satisfagan de manera integral las necesidades de salud.

Ill.  Los recursos federales asighados al Programa de Desarrollo Humano Oportunidades son subsidios
federales. Dicho programa, es un instrumento del Ejecutivo Federal, en el marco de una politica
social integral, que desarrolla acciones intersectoriales para la educacion, la salud, la alimentacién,
asi como aquellas acciones que promuevan el bienestar general de las familias que viven en pobreza
extrema.

El Componente de Salud del Programa de Desarrollo Humano Oportunidades opera bajo las
estrategias especificas de proporcionar a los beneficiarios de manera gratuita el Paquete Bésico
Garantizado de Salud, promover la mejor nutricion de la poblacion beneficiaria, y fomentar y mejorar
el autocuidado de la salud de las familias beneficiarias y de la comunidad.

DECLARACIONES
I. De “LA SECRETARIA”:
PERSONALIDAD

1. Que 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
Comision Nacional de Proteccién Social en Salud.

2. 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 de fecha 11 de diciembre de 2012, signado por el licenciado Enrique Pefia Nieto.

3. 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 asi como 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.
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5. Que la Direccién General de Financiamiento tiene entre sus atribuciones disefiar y proponer en
coordinacién con las unidades administrativas de “LA SECRETARIA”, los esquemas y mecanismos
financieros que sean necesarios para el funcionamiento del Sistema de Proteccién 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 Proteccion Social en Salud, y de los
programas de atencion a grupos indigenas, marginados, rurales y en general a cualquier grupo
vulnerable para garantizar el cumplimiento de las normas financieras y de operacién, asi como de
sus metas y objetivos, de conformidad con el articulo 9 fracciones lll, VI, VIl del Reglamento Interno
de la Comision Nacional de Proteccion Social en Salud.

6. Que la Direccion General del Programa Oportunidades, tiene entre sus atribuciones establecer
criterios técnicos y administrativos para la programacion y distribucién de recursos presupuestales
para la operacion y desarrollo del Sistema de Protecciéon Social en Salud, con relacion al Programa
de Desarrollo Humano Oportunidades en sus componentes Salud y Alimentacién y, en su caso, de
los Programas que le fuesen encomendados, de conformidad con el articulo 10 bis 3 fraccion | del
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 suscripcién del presente
instrumento.

DOMICILIO

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

Il. Declara “LA ENTIDAD”:
PERSONALIDAD

1. Que el Secretario de Salud y Director General de los Servicios de Salud de Sinaloa, asiste a la
suscripcion del presente Convenio Especifico, de conformidad con los articulos 66 y 72 de
la Constitucién Politica del Estado de Sinaloa; 1, 3, 4, 9, 11, 21, 28 de la Ley Organica de la
Administracion Publica del Estado de Sinaloa; 1, 15 fraccion IX, 25 fraccion VIl y 33 del Reglamento
Orgénico de la Administracién Publica Estatal de Sinaloa; 6, 9 y 10 del Decreto que crea los servicios
de Salud en Sinaloa; 1, 2, 7 fracciéon XXI, 8 fraccion XVII del Reglamento Interior de la Secretaria de
Salud y 14, 16 fraccién XX del Reglamento Interior de los Servicios de Salud de Sinaloa, cargo que
qued6 debidamente acreditado con la copia del nombramiento se adjunté al “EL ACUERDO
MARCO".

2. Que el Secretario de Administracion y Finanzas, asiste a la suscripcion del presente Convenio
Especifico, de conformidad con los articulos 66 y 72 de la Constitucién Politica del Estado de
Sinaloa; 1, 3, 9,11, 21 de la Ley Organica de la Administracion Publica del Estado de Sinaloa; 1, 15
fraccion Il, 18 y 33 del Reglamento Organico de la Administracion Publica Estatal de Sinaloa; 1, 8
fraccion |, 10 fraccion XXIII del Reglamento Interior de la Secretaria de Administracion y Finanzas,
cargo que quedd debidamente acreditado con la copia del nombramiento se adjunt6 al
“EL ACUERDO MARCO".

3.  Que el Secretario General de Gobierno, asiste a la suscripcién del presente Convenio Especifico, de
conformidad con los articulos 66 y 72 de la Constitucion Politica del Estado de Sinaloa; 1, 3, 9,11, 21
de la Ley Orgéanica de la Administracién Publica del Estado de Sinaloa; 1,15 fraccion 1,17,33 del
Reglamento Orgéanico de la Administracion Puablica Estatal de Sinaloa; 1, 10 del Reglamento Interior
de la Secretaria General de Gobierno, cargo que quedd debidamente acreditado con la copia del
nombramiento se adjunt6 al “EL ACUERDO MARCOQO".

4. Que el Jefe de la Unidad de Transparencia y Rendicion de Cuentas, asiste a la suscripcion del
presente Convenio Especifico, de conformidad con los articulos 66 y 72 de la Constitucién Politica
del Estado de Sinaloa; 33 y 48 fraccion Il, 51 fracciones XXI y XXVIl y 61 del Reglamento Organico
de la Administracion Publica Estatal de Sinaloa, cargo que qued6 debidamente acreditado con la
copia del nombramiento se adjunt6 al “EL ACUERDO MARCOQO".
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ALCANCES

5. Que sus prioridades para alcanzar los objetivos pretendidos a través del presente instrumento son:
proporcionar de manera gratuita el Paquete Béasico Garantizado de Salud, el cual constituye un
beneficio irreductible, con base en las Cartillas Nacionales de Salud; de acuerdo con la edad, sexo y
evento de vida de cada persona; promover la mejor nutricion de la poblacion beneficiaria, en especial
para prevenir y atender la mala nutricion (desnutricion y obesidad) de los nifios y nifias desde la
etapa de gestacion y de las mujeres embarazadas y en lactancia, a través de la vigilancia y el
seguimiento del estado en nutricion, asi como de la entrega de suplementos alimenticios a nifios y
niflas menores de cinco afios, mujeres embarazadas y en periodo de lactancia y del control de los
casos de desnutricion; fomentar y mejorar el autocuidado de la salud de las familias beneficiarias y
de la comunidad mediante la comunicacién educativa en la salud, priorizando la educacion
alimentaria nutricional, la promocion de la salud y la prevencion de enfermedades.

DOMICILIO

6. Que para todos los efectos legales relacionados con este Convenio sefiala como su domicilio el
ubicado en: Palacio de Gobierno, Insurgentes sin nimero, colonia Centro Sinaloa, planta baja, cédigo
postal 80129, Culiacan Rosales, Sinaloa.

FUNDAMENTACION

Resultan aplicables al presente instrumento juridico:

Constitucién 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 Proteccidon Social en Salud, Transitorio Vigésimo
Primero;

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 Operacién del Programa de Desarrollo Humano
Oportunidades, para el ejercicio fiscal 2013 (Reglas de Operacion);

Constitucion Politica del Estado Libre y Soberano de Sinaloa, articulos 66y 72;
Ley Organica de la Administraciéon Publica del Estado de Sinaloa, articulos 1, 3, 4, 9, 11, 21y 28;

Reglamento Orgéanico de la Administracion Publica Estatal de Sinaloa, articulos 1, 15, fraccién IX, 25,
fraccion VIl y 33.

El Programa de Desarrollo Humano Oportunidades 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, en relacién con su
articulo Vigésimo Primero Transitorio; 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 contabilizacién 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
gue 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 el numeral 3.5.2 de las Reglas de Operacion del Programa de Desarrollo Humano
Oportunidades, Clausula Cuarta.

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
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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.

Seguimiento del Gasto y 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 Primera.

SEGUNDA.- Transferencia de Recursos Federales.- “LA SECRETARIA” transferird recursos
presupuestales correspondientes al Programa de Desarrollo Humano Oportunidades 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 Proteccidon Social en Salud correspondiente al Programa de Desarrollo
Humano Oportunidades 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
de $65,576,970.00 (sesenta y cinco millones quinientos setenta y seis mil novecientos setenta pesos
00/100 M.N) con cargo al presupuesto de “LA SECRETARIA”.

“LA SECRETARIA” realizar4 las ministraciones de los recursos a que se refiere la presente clausula,
conforme al calendario del presupuesto autorizado en términos de las disposiciones aplicables, radicandose a
través de la Secretaria de Administracion y Finanzas de “LA ENTIDAD”, en la cuenta bancaria productiva
especifica que ésta establezca para tal efecto, en forma previa a la entrega de los recursos, 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 propdésito 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 a las tres estrategias especificas del componente de salud que se mencionan a continuacién
establecidas en el numeral 3.5.2 y Prevision Primera de las Reglas de Operacion:

1) Atencion ala salud.

Proporcionar de manera gratuita el Paquete Basico Garantizado de Salud, el cual constituye un beneficio
irreductible, con base en las Cartillas Nacionales de Salud, de acuerdo con la edad, sexo y evento de vida de
cada persona.

La atencién a la salud se proporciona a los integrantes de la familia beneficiaria mediante las acciones del
Paquete Basico Garantizado de Salud, con base en las Cartillas Nacionales de Salud. Estas acciones tienen
un cardcter principalmente preventivo, de promocion de la salud y de deteccion oportuna de enfermedades de
mayor impacto en salud publica, e inclusive del cuidado de los aspectos curativos y de control de los
principales padecimientos. (Numeral 3.5.2.1 de las Reglas de Operacion).

2) Prevencion y atencién de la desnutricion.

Promover la mejor nutricion de la poblacion beneficiaria, en especial, para prevenir y atender la mala
nutricion (desnutricion y obesidad) de los nifios y nifias desde la etapa de gestacion y de las mujeres
embarazadas y en lactancia, a través de la vigilancia y seguimiento del estado de nutricion, asi como de la
entrega de suplementos alimenticios a nifios y niflas menores de cinco afios, mujeres embarazadas y en
periodo de lactancia, y del control de los casos de desnutricion.
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Mediante la vigilancia sistematica del crecimiento y del desarrollo infantil se corroboran los cambios en el
estado de nutricibn y se identifica tempranamente la mala nutricion. Se informa a los padres sobre
el desarrollo, brindando orientacién y capacitaciéon a las madres de familia o responsable del nifio o nifia sobre
los beneficios del consumo adecuado del suplemento alimenticio que el Sector Salud defina. (Numeral 3.5.2.2
de las Reglas de Operacion).

3) Capacitacién para el Autocuidado de la Salud.

Fomentar y mejorar el autocuidado de la salud de las familias beneficiarias y de la comunidad mediante la
comunicacion educativa en salud, priorizando la educacién alimentaria nutricional, la promocion de la salud y
la prevencion de enfermedades.

Las acciones de promocion de la salud se desarrollan principalmente bajo tres modalidades: capacitacién
para el autocuidado de la salud; informacién, orientacién y consejeria de manera individualizada durante las
consultas y emisién de mensajes colectivos dirigidos a las familias beneficiarias de acuerdo a la edad, sexo y
evento de vida, ampliando y reforzando los conocimientos y practicas para el autocuidado de la salud.
(Numeral 3.5.2.3 de las Reglas de Operacion).

Con la finalidad de que “LA ENTIDAD” concluya con el proceso de implementacion del Sistema Nominal
en Salud (SINOS), el cual propicia una mejora en la atencion a la poblacion y promueve el cumplimiento de
las acciones en salud tanto del personal de salud como de los beneficiarios, la certificacion del cumplimiento
de las corresponsabilidades de las familias beneficiarias del Programa , debera realizarse a través del Mddulo
de Oportunidades de dicho Sistema, a mas tardar en el bimestre septiembre-octubre de 2013. EI Comité
Técnico de la Coordinacion resolvera lo conducente cuando la certificacion no pueda realizarse a través de
este sistema. (Prevision Primera de las Reglas de Operacion).

Lo anterior, sin menoscabo de las disposiciones establecidas en las Reglas de Operacién y demas
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
refieren los numerales 5.2 y 5.3.2.1 de 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) “LA ENTIDAD" por cada ministracion de recursos federales debera enviar un recibo que sea emitido por
la Secretaria de Administracion Finanzas, dentro de los 20 dias habiles posteriores a la misma, el cual debera
cumplir con lo siguiente:

* Ser expedido a nombre de la Secretaria de Salud/Comision Nacional de Proteccion Social en Salud.

* Domicilio Fiscal: Lieja nimero 7, colonia Juarez, Delegacion Cuauhtémoc, cddigo postal 06600,
México, D.F.

* Registro Federal de Contribuyentes: SSA630502CU1.

* Debera contener la fecha de emision, fecha de recepcion del recurso por la Secretaria de Administracion
y Finanzas, nombre del programa y los conceptos relativos a los recursos presupuestarios federales
recibidos.

* El recibo original debera ser enviado a la Direccion General de Financiamiento de la Comisién Nacional
de Proteccion Social en Salud.

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 seré 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 el
articulo 77 bis 16 y 77 bis 32 de la Ley General de Salud, asi como al numeral 5.3.2.1 de las Reglas de
Operacion, 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 seran destinados
especificamente para dar cumplimiento a los objetivos del programa.

SEPTIMA.- Seguimiento del Gasto y los Indicadores:

1) “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 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 de la Ley General de Salud denominado
Transparencia, Control y Supervisién, que establece que la administracién 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 2014.

En el caso de que al momento de presentar el informe no se haya realizado la erogacion total de los
recursos, “LA ENTIDAD” debera sefialar las causas y justificaciones, asi como el plazo perentorio en el que
realizara el ejercicio de los recursos hasta la erogacion total dentro del mismo informe anual; terminado el
plazo “LA ENTIDAD” debera presentar el Informe anual de la erogacion total, dentro de los siguientes 30 dias.

Para los efectos de la presente clausula “LA ENTIDAD” se compromete 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 aplicacion de los recursos federales transferidos y para
el cumplimiento de los fines, asi como que es informacion importante para la rendicién 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 Informacién en Salud, el cual forma parte del Sistema Nacional de Informacion de Salud
(SINAIS) en términos de las disposiciones legales aplicables.

OCTAVA.- 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 2013; 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.

NOVENA.- 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.- 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.

1. Por acuerdo de las partes.

Ill.  Por caso fortuito o fuerza mayor.

DECIMA PRIMERA.- 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.

Estando enteradas las partes del contenido y alcance legal del presente Convenio, lo firman por
cuadruplicado.- Por la Entidad, al primer dia del mes de marzo de dos mil trece.- Por la Secretaria, al primer
dia del mes de marzo de dos mil trece.- Por la Secretaria: el Comisionado Nacional de Proteccién Social en
Salud, Gabriel Jaime O’Shea Cuevas.- Rubrica.- El Director General de Financiamiento, Antonio Chemor
Ruiz.- Rabrica.- El Director General del Programa Oportunidades, Daniel Aceves Villagran.- Ruabrica.- Por la
Entidad: el Secretario de Salud y Director General de los Servicios de Salud de Sinaloa, Ernesto Echeverria
Aispuro.- Rubrica.- El Secretario de Administracion y Finanzas, Armando Villarreal Ibarra.- Rubrica.-
El Secretario General de Gobierno, Gerardo O. Vargas Landeros.- Rubrica.- El Jefe de la Unidad de
Transparencia y Rendicién de Cuentas, Juan Pablo Yamuni Robles.- Rubrica.
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CONVENIO en materia de transferencia de recursos del Programa de Desarrollo Humano Oportunidades
(Componente de Salud), que celebran la Secretaria de Salud y el Estado de Sonora.

CONVENIO EN MATERIA DE TRANSFERENCIA DE RECURSOS QUE CELEBRAN POR UNA PARTE EL
EJECUTIVO FEDERAL, POR CONDUCTO DE LA SECRETARIA DE SALUD A LA QUE EN ADELANTE SE LE
DENOMINARA "LA SECRETARIA", REPRESENTADA EN ESTE ACTO POR EL C. COMISIONADO NACIONAL DE
PROTECCION SOCIAL EN SALUD, DR. GABRIEL JAIME O'SHEA CUEVAS, ASISTIDO POR EL DIRECTOR GENERAL
DE FINANCIAMIENTO, M. EN C. ANTONIO CHEMOR RUIZ Y POR EL DIRECTOR GENERAL DEL PROGRAMA
OPORTUNIDADES, DR. DANIEL ACEVES VILLAGRAN, Y POR LA OTRA PARTE EL EJECUTIVO DEL ESTADO LIBRE Y
SOBERANO DE SONORA, AL QUE EN LO SUCESIVO SE LE DENOMINARA “LA ENTIDAD”, REPRESENTADO POR EL
LIC. CARLOS MANUEL VILLALOBOS ORGANISTA, EN SU CARACTER DE SECRETARIO DE HACIENDA EL DR. JOSE
JESUS BERNARDO CAMPILLO GARCIA, SECRETARIO DE SALUD PUBLICA Y PRESIDENTE EJECUTIVO DE
LOS SERVICIOS DE SALUD DE SONORA, CONFORME A LOS ANTECEDENTES, DECLARACIONES Y
CLAUSULAS SIGUIENTES:

ANTECEDENTES

l. 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 definira 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.

1. La Ley General de Salud establece, en su articulo 77 bis 1, el derecho que tienen todos los
mexicanos a ser incorporados al Sistema de Protecciéon Social en Salud sin importar su condicion
social, entendiéndolo como un mecanismo para garantizar el acceso efectivo, oportuno, de calidad,
sin desembolso al momento de su utilizacion y sin discriminacion a los servicios médico-quirirgicos,
farmacéuticos y hospitalarios que satisfagan de manera integral las necesidades de salud.

Ill.  Los recursos federales asighados al Programa de Desarrollo Humano Oportunidades son subsidios
federales. Dicho programa, es un instrumento del Ejecutivo Federal, en el marco de una politica
social integral, que desarrolla acciones intersectoriales para la educacion, la salud, la alimentacion,
asi como aquellas acciones que promuevan el bienestar general de las familias que viven en
pobreza extrema.

El Componente de Salud del Programa de Desarrollo Humano Oportunidades opera bajo las
estrategias especificas de proporcionar a los beneficiarios de manera gratuita el Paquete Bésico
Garantizado de Salud, promover la mejor nutricion de la poblacion beneficiaria, y fomentar y mejorar
el autocuidado de la salud de las familias beneficiarias y de la comunidad.

DECLARACIONES
I. De “LA SECRETARIA”:
PERSONALIDAD

1. Que 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
Comision Nacional de Proteccion Social en Salud.

2. Que el Comisionado Nacional de Proteccién 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
de fecha 11 de diciembre de 2012, signado por Enrique Pefia Nieto.

3. 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, asi como impulsar, coordinar y vincular
acciones del Sistema de Proteccion Social en Salud con las de otros programas sociales para la
atencién 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.
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5.  Que la Direccion General de Financiamiento tiene entre sus atribuciones disefiar y proponer en
coordinacién con las unidades administrativas de “LA SECRETARIA”, 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
Proteccién Social en Salud y de los programas orientados a la atencién 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 atencion 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, VIl del Reglamento Interno
de la Comision Nacional de Proteccidn Social en Salud.

6. Que la Direccion General del Programa Oportunidades, tiene entre sus atribuciones establecer
criterios técnicos y administrativos para la programacion y distribucién de recursos presupuestales
para la operacion y desarrollo del Sistema de Proteccion Social en Salud, con relacion al Programa
de Desarrollo Humano Oportunidades en sus componentes Salud y Alimentacién y, en su caso, de
los Programas que le fuesen encomendados, de conformidad con el articulo 10 bis 3 fraccion | del
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 namero 54, colonia Guadalupe Inn, Delegacion Alvaro Obregén, codigo postal 01020, en
México, Distrito Federal.

Il. Declara “LA ENTIDAD”:
PERSONALIDAD

1. Que el Secretario de Hacienda, asiste a la suscripcién del presente Convenio, de conformidad con
los articulos 1, 3, 11, 12, 15 y 24 inciso A fraccidon X, e inciso B fraccién V de la Ley Organica del
Poder Ejecutivo del Estado de Sonora, cargo que quedd debidamente acreditado con nombramiento
de fecha 1 de febrero de 2012, signado por el licenciado Guillermo Padrés Elias, Gobernador
Constitucional del Estado de Sonora y refrendado por el licenciado Roberto Romero Lépez,
Secretario de Gobierno.

2. Que el Secretario de Salud Publica y Presidente ejecutivo de los Servicios de Salud de Sonora,
asiste a la suscripcion del presente Convenio, de conformidad con los articulos 1, 3, 11, 12, 15y 28
inciso A fraccion Il y 38 de la Ley Organica del Poder Ejecutivo del Estado de Sonora, cargo que
qued6 debidamente acreditado con nombramiento de fecha 13 de septiembre de 2009, signado por
el licenciado Guillermo Padrés Elias, Gobernador Constitucional del Estado de Sonora y refrendado
por el licenciado Héctor Larios Cordova, Secretario de Gobierno.

ALCANCES

3. Que sus prioridades para alcanzar los objetivos pretendidos a través del presente instrumento son:
proporcionar de manera gratuita el Paquete Béasico Garantizado de Salud, promover la mejor
nutricion de la poblacién beneficiaria en especial, prevenir y atender la desnutricion de los nifios
desde la etapa de gestacién y de las mujeres embarazadas o en lactancia, fomentar y mejorar el auto
cuidado de la salud de las familias beneficiarias y de la comunidad.

DOMICILIO

4. Que para todos los efectos legales relacionados con este Convenio sefiala como su domicilio el
ubicado en: Comonfort y Paseo del Canal sin nimero, Centro de Gobierno, Edificio Sonora, ala Norte
del Centro de Gobierno de Hermosillo, Sonora.
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FUNDAMENTACION
Resultan aplicables al presente instrumento juridico:
Constitucién 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, Transitorio
Vigésimo Primero;

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 de Desarrollo Humano
Oportunidades, para el ejercicio fiscal 2013 (Reglas de Operacion);

Ley Organica de la Administraciéon Publica del Estado de Sonora, articulos 22, fracciones Il 'y V, 24 y 28;

El Programa de Desarrollo Humano Oportunidades 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, en relacién con su
Articulo Vigésimo Primero Transitorio; 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 “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 el numeral 3.5.2 de las Reglas de Operacion del Programa de Desarrollo Humano
Oportunidades, Clausula Cuarta.

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.

Seguimiento del Gasto y 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 Primera.
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SEGUNDA.- Transferencia de Recursos Federales.- “LA SECRETARIA” transferird recursos
presupuestales correspondientes al Programa de Desarrollo Humano Oportunidades 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 de Desarrollo
Humano Oportunidades 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
de $50°119,587.00 cincuenta millones ciento diecinueve mil quinientos ochenta y siete pesos 00/100 M.N. con
cargo al presupuesto de “LA SECRETARIA”.

“LA SECRETARIA” realizar4 las ministraciones de los recursos a que se refiere la presente clausula,
conforme al calendario del presupuesto autorizado en términos de las disposiciones aplicables, radicandose a
través de la Secretaria de Hacienda de “LA ENTIDAD”, en la cuenta bancaria productiva especifica que ésta
establezca para tal efecto, en forma previa a la entrega de los recursos, 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
gue “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 a las tres estrategias especificas del componente de salud que se mencionan a continuacion
establecidas en el numeral 3.5.2 y Prevision Primera de las Reglas de Operacion:

1) Atencion ala salud

Proporcionar de manera gratuita el Paquete Béasico Garantizado de Salud, el cual constituye un beneficio
irreductible, con base en las Cartillas Nacionales de Salud, de acuerdo con la edad, sexo y evento de vida de
cada persona.

La atencion a la salud se proporciona a los integrantes de la familia beneficiaria mediante las acciones del
Paquete Basico Garantizado de Salud, con base en las Cartillas Nacionales de Salud. Estas acciones tienen
un cardcter principalmente preventivo, de promocion de la salud y de deteccion oportuna de enfermedades de
mayor impacto en salud publica, e inclusive del cuidado de los aspectos curativos y de control de los
principales padecimientos (Numeral 3.5.2.1 de las Reglas de Operacion).

2) Prevencién y atencion de la desnutricién

Promover la mejor nutricion de la poblacion beneficiaria, en especial, para prevenir y atender la mala
nutricion (desnutricion y obesidad) de los nifios y nifias desde la etapa de gestacion y de las mujeres
embarazadas y en lactancia, a través de la vigilancia y seguimiento del estado de nutricién, asi como de la
entrega de suplementos alimenticios a nifios y niflas menores de cinco afios, mujeres embarazadas y en
periodo de lactancia, y del control de los casos de desnutricion.

Mediante la vigilancia sistematica del crecimiento y del desarrollo infantil se corroboran los cambios en el
estado de nutricibn y se identifica tempranamente la mala nutricion. Se informa a los padres sobre
el desarrollo, brindando orientacién y capacitacion a las madres de familia o responsable del nifio o nifia sobre
los beneficios del consumo adecuado del suplemento alimenticio que el Sector Salud defina (Numeral 3.5.2.2
de las Reglas de Operacion).

3) Capacitacion para el Autocuidado de la Salud

Fomentar y mejorar el autocuidado de la salud de las familias beneficiarias y de la comunidad mediante la
comunicacioén educativa en salud, priorizando la educacién alimentaria nutricional, la promocién de la salud y
la prevencién de enfermedades.
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Las acciones de promocion de la salud se desarrollan principalmente bajo tres modalidades: capacitacién
para el autocuidado de la salud; informacion, orientacién y consejeria de manera individualizada durante las
consultas y emisién de mensajes colectivos dirigidos a las familias beneficiarias de acuerdo a la edad, sexo y
evento de vida, ampliando y reforzando los conocimientos y practicas para el autocuidado de la salud.
(Numeral 3.5.2.3 de las Reglas de Operacion).

Con la finalidad de que “LA ENTIDAD” concluya con el proceso de implementacion del Sistema Nominal
en Salud (SINOS), el cual propicia una mejora en la atencion a la poblaciéon y promueve el cumplimiento de
las acciones en salud tanto del personal de salud como de los beneficiarios, la certificacién del cumplimiento
de las corresponsabilidades de las familias beneficiarias del Programa, debera realizarse a través del Modulo
de Oportunidades de dicho Sistema, a mas tardar en el bimestre septiembre-octubre del 2013. EI Comité
Técnico de la Coordinacion resolvera lo conducente cuando la certificacion no pueda realizarse a través de
este sistema (Prevision Primera de las Reglas de Operacion).

Lo anterior, sin menoscabo de las disposiciones establecidas en las Reglas de Operacién y demas
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
refieren los numerales 5.2 y 5.3.2.1 de 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) “LA ENTIDAD” por cada ministracién de recursos federales debera enviar un recibo que sea emitido por
la Secretaria de Hacienda, dentro de los 20 dias hébiles posteriores a la misma, el cual deberd cumplir con
lo siguiente:

* Ser expedido a nombre de la Secretaria de Salud/Comisiéon Nacional de Proteccién Social en Salud.

* Domicilio Fiscal: Lieja nimero 7, colonia Juarez, Delegacion Cuauhtémoc, cddigo postal 06600,
México, D.F.

* Registro Federal de Contribuyentes: SSA630502CU1.

* Debera contener la fecha de emision, fecha de recepcion del recurso por la Secretaria de Finanzas
(o su equivalente), nombre del programa y los conceptos relativos a los recursos presupuestarios federales
recibidos.

* El recibo original debera ser enviado a la Direccién General de Financiamiento de la Comisién Nacional
de Proteccién Social en Salud.

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 seré 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.

SEXTA.- Administracién y ejercicio de los recursos federales transferidos.- Conforme a lo dispuesto en el
articulo 77 bis 16 y 77 bis 32 de la Ley General de Salud, asi como al numeral 5.3.2.1 de las Reglas de
Operacion, 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 seran destinados
especificamente para dar cumplimiento a los objetivos del programa.
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SEPTIMA.- Seguimiento del Gasto y los Indicadores:

1) “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 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 de la Ley General de Salud denominado
Transparencia, Control y Supervisién, que establece que la administraciéon 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 2014.

En el caso de que al momento de presentar el informe no se haya realizado la erogacién total de los
recursos, “LA ENTIDAD” debera sefialar las causas vy justificaciones, asi como el plazo perentorio en el que
realizara el ejercicio de los recursos hasta la erogacion total dentro del mismo informe anual; terminado el
plazo “LA ENTIDAD” deberé presentar el Informe anual de la erogacion total, dentro de los siguientes 30 dias.

Para los efectos de la presente clausula “LA ENTIDAD” se compromete a cumplir con la entrega oportuna
del informe anual antes referido, considerando que dicha informacién 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 informacion importante para la rendicién 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 Informacién en Salud, el cual forma parte del Sistema Nacional de Informacion de Salud
(SINAIS) en términos de las disposiciones legales aplicables.

OCTAVA.- 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 2013; 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.

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

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

DECIMA PRIMERA.- 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

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

Estando enteradas las partes del contenido y alcance legal del presente Convenio, lo firman por
cuadruplicado.- Por la Entidad, al primer dia del mes de marzo de dos mil trece.- Por la Secretaria, al primer
dia del mes de marzo de dos mil trece.- Por la Secretaria: el Comisionado Nacional de Proteccién Social en
Salud, Gabriel Jaime O’Shea Cuevas.- Rubrica.- El Director General de Financiamiento, Antonio Chemor
Ruiz.- Ribrica.- El Director General del Programa Oportunidades, Daniel Aceves Villagran.- Rubrica.- Por la
Entidad: el Secretario de Hacienda del Estado de Sonora, Carlos Manuel Villalobos Organista.- Rubrica.-
El Secretario de Salud Publica y Presidente Ejecutivo de los Servicios de Salud de Sonora, José Jesus
Bernardo Campillo Garcia.- Rubrica.
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CONVENIO en materia de transferencia de recursos del Programa de Desarrollo Humano Oportunidades
(Componente de Salud), que celebran la Secretaria de Salud y el Estado de Tabasco.

CONVENIO EN MATERIA DE TRANSFERENCIA DE RECURSOS QUE CELEBRAN POR UNA PARTE EL
EJECUTIVO FEDERAL, POR CONDUCTO DE LA SECRETARIA DE SALUD A LA QUE EN ADELANTE SE LE
DENOMINARA "LA SECRETARIA", REPRESENTADA EN ESTE ACTO POR EL C. COMISIONADO NACIONAL DE
PROTECCION SOCIAL EN SALUD, DR. GABRIEL JAIME O'SHEA CUEVAS, ASISTIDO POR EL DIRECTOR GENERAL
DE FINANCIAMIENTO, M. EN C. ANTONIO CHEMOR RUIZ Y POR EL DIRECTOR GENERAL DEL PROGRAMA
OPORTUNIDADES, DR. DANIEL ACEVES VILLAGRAN, Y POR LA OTRA PARTE EL EJECUTIVO DEL ESTADO LIBRE Y
SOBERANO DE TABASCO, AL QUE EN LO SUCESIVO SE LE DENOMINARA “LA ENTIDAD”, REPRESENTADO POR EL
LIC. VICTOR MANUEL LAMOYI BOCANEGRA, EN SU CARACTER DE SECRETARIO DE PLANEACION Y FINANZAS Y
EL DR. EZEQUIEL ALBERTO TOLEDO OCAMPO, SECRETARIO DE SALUD Y/O DIRECTOR GENERAL DEL
ORGANISMO PUBLICO DESCENTRALIZADO “SERVICIOS DE SALUD DEL ESTADO DE TABASCO’”, CONFORME A
LOS ANTECEDENTES, DECLARACIONES Y CLAUSULAS SIGUIENTES:

ANTECEDENTES

l. 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 definira 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.

1. La Ley General de Salud establece, en su articulo 77 bis 1, el derecho que tienen todos los
mexicanos a ser incorporados al Sistema de Protecciéon Social en Salud sin importar su condicion
social, entendiéndolo como un mecanismo para garantizar el acceso efectivo, oportuno, de calidad,
sin desembolso al momento de su utilizacién y sin discriminacion a los servicios médico-quirirgicos,
farmacéuticos y hospitalarios que satisfagan de manera integral las necesidades de salud.

Ill.  Los recursos federales asighados al Programa de Desarrollo Humano Oportunidades son subsidios
federales. Dicho programa, es un instrumento del Ejecutivo Federal, en el marco de una politica
social integral, que desarrolla acciones intersectoriales para la educacion, la salud, la alimentacion,
asi como aquellas acciones que promuevan el bienestar general de las familias que viven en
pobreza extrema.

El Componente de Salud del Programa de Desarrollo Humano Oportunidades opera bajo las
estrategias especificas de proporcionar a los beneficiarios de manera gratuita el Paquete Bésico
Garantizado de Salud, promover la mejor nutricion de la poblacion beneficiaria, y fomentar y mejorar
el autocuidado de la salud de las familias beneficiarias y de la comunidad.

DECLARACIONES
I. De “LA SECRETARIA”:
PERSONALIDAD

1. Que 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
Comision Nacional de Proteccién Social en Salud.

2. 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 quedd debidamente acreditado con
nombramiento de fecha 11 de diciembre del 2012, signado por Enrique Pefia Nieto.

3. FACULTADES

1. Que 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 asi como impulsar, coordinar y vincular
acciones del Sistema de Proteccidon Social en Salud con las de otros programas sociales para la
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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.

2. Que la Direccién General de Financiamiento tiene entre sus atribuciones disefiar y proponer en
coordinacién con las unidades administrativas de “LA SECRETARIA”, los esquemas y mecanismos
financieros que sean necesarios para el funcionamiento del Sistema de Proteccién 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
Proteccién Social en Salud y de los programas orientados a la atencién de grupos vulnerables;
coadyuvar, con la participacion 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 atencion 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 lIll, VI, VII del Reglamento Interno
de la Comision Nacional de Proteccién Social en Salud.

3.  Que la Direccién General del Programa Oportunidades, tiene entre sus atribuciones establecer
criterios técnicos y administrativos para la programacion y distribucién de recursos presupuestales
para la operacion y desarrollo del Sistema de Proteccidon Social en Salud, con relacion al Programa
de Desarrollo Humano Oportunidades en sus componentes Salud y Alimentacién y, en su caso, de
los Programas que le fuesen encomendados, de conformidad con el articulo 10 bis 3 fraccion | del
Reglamento Interno de la Comision Nacional de Proteccion Social en Salud.

DISPONIBILIDAD PRESUPUESTAL

1. 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

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

Il. Declara “LA ENTIDAD”:
PERSONALIDAD

1. Que la Secretaria de Planeacién y Finanzas, es una dependencia de la Administracion Publica
Centralizada, de conformidad con los articulos 52 primer parrafo de la Constitucién Politica del
Estado Libre y Soberano de Tabasco, 3, 4, 26 fraccion Il y 29 de la Ley Orgénica del Poder Ejecutivo
del Estado de Tabasco.

2. Que el 1 de enero de 2013, el Lic. Victor Manuel Lamoyi Bocanegra, fue nombrado por el
Gobernador Constitucional del Estado de Tabasco, Secretario de Planeacion y Finanzas,
nombramiento que no le ha sido revocado y por lo mismo, la personalidad con la que actia no se
encuentra limitada en forma alguna, de conformidad con los articulos 51 fraccion Il de la Constitucién
Politica del Estado Libre y Soberano de Tabasco, 5, 12 fraccién IX y 21 de la Ley Orgéanica del Poder
Ejecutivo del Estado de Tabasco.

3.  Que sefiala como domicilio para efecto del presente acuerdo, el ubicado en Paseo de la Sierra
nimero 435 de la colonia Reforma de la ciudad de Villahermosa, Tabasco.

4. Que la Secretaria de Salud, es una dependencia de la Administracion Publica Centralizada, de
conformidad con los articulos 52 primer péarrafo de la Constitucién Politica del Estado Libre y
Soberano de Tabasco, 3, 4, 26 fraccion VIl y 32 de la Ley Organica del Poder Ejecutivo del Estado
de Tabasco.
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5.  Que el 1 de enero de 2013, el Dr. Ezequiel Alberto Toledo Ocampo, fue nombrado por el Gobernador
Constitucional del Estado de Tabasco, Secretario de Salud y Director General del Organismo Publico
Descentralizado “Servicios de Salud del Estado de Tabasco” nombramiento que no le ha sido
revocado y por lo mismo , la personalidad con la que actiia no se encuentra limitada en forma alguna,
de conformidad con los articulos 51 fraccion Il de la Constitucion Politica del Estado Libre y Soberano
de Tabasco, 5, 12 fraccién IX y 21 de la Ley Organica del Poder Ejecutivo del Estado de Tabasco,
asi como con el articulo 9 del Decreto 213 publicado en el suplemento al Periddico Oficial nimero
5682 de fecha 19 de febrero de 1997.

6. Que sefiala como domicilio para efecto del presente acuerdo, el ubicado en avenida Paseo Tabasco
nimero 1504 “Centro Administrativo de Gobierno”, colonia Tabasco 2000 de la ciudad de
Villahermosa, Tabasco.

ALCANCES
7. Que sus prioridades para alcanzar los objetivos pretendidos a través del presente instrumento son:

1.- Proporcionar apoyos a las familias beneficiarias para mejorar la alimentacion de todos sus
integrantes.

2.- Asegurar el acceso al Paquete Béasico Garantizado de Salud a las familias beneficiarias, con el
propésito de impulsar el uso de los servicios de salud preventivos y el autocuidado de la salud y
nutricion de todos sus integrantes, con énfasis en la poblacién mas vulnerable como son los nifios y
nifias, mujeres embarazadas y en periodo de lactancia.

3.- Otorgar apoyos educativos crecientes en educacién basica y media superior a los nifios, nifias y
jovenes de las familias beneficiarias, con el fin de fomentar su inscripcién y asistencia regular a la
escuela, y consecuentemente la terminacion de dichos niveles educativos

4.- Fomentar el compromiso con los objetivos del Programa y la participacion activa de todos los
integrantes de las familias beneficiarias mediante el cumplimiento de las corresponsabilidades
asociadas a las intervenciones del Programa, y

5.- Potenciar los efectos del Programa mediante la entrega de otros apoyos monetarios que establezca
el Gobierno Federal para la poblacion beneficiaria del Programa.

DOMICILIO

1. Que para todos los efectos legales relacionados con este Convenio sefiala como su domicilio el
ubicado en: Avenida Paseo Tabasco nlimero 1504, colonia Tabasco 2000, Centro Administrativo de
Gobierno, codigo postal 86035, Villahermosa, Tabasco, México.

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 Proteccién 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, Transitorio
Vigésimo Primero;

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 de Desarrollo Humano
Oportunidades, para el ejercicio fiscal 2013 (Reglas de Operacion);

Constitucion Politica del Estado Libre y Soberano de Tabasco, articulos 51 fraccién Il y 52 primer parrafo;

Ley Organica del Poder Ejecutivo del Estado de Tabasco, articulos 3, 4, 12 fraccién IX, 21, 26 fracciones
lly VIl, 29 y 32;
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El Programa de Desarrollo Humano Oportunidades 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, en relacién con su
Articulo Vigésimo Primero Transitorio; articulos 76 al 81 del Reglamento de la Ley General de Salud en
Materia de Proteccidon 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 “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 el numeral 3.5.2 de las Reglas de Operacion del Programa de Desarrollo Humano
Oportunidades, Clausula Cuarta.

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.

Seguimiento del Gasto y 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 Primera.

SEGUNDA.- Transferencia de Recursos Federales.- “LA SECRETARIA” transferird recursos
presupuestales correspondientes al Programa de Desarrollo Humano Oportunidades 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 Proteccién Social en Salud correspondiente al Programa de Desarrollo
Humano Oportunidades 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
de $130'659,410.00 ciento treinta millones seiscientos cincuenta y nueve mil cuatrocientos diez pesos
00/100 M.N. con cargo al presupuesto de “LA SECRETARIA”.

“LA SECRETARIA” realizara las ministraciones de los recursos a que se refiere la presente clausula,
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
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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 considerardn como suficiencia presupuestaria global
en favor de “LA ENTIDAD" a partir de la suscripcion del presente instrumento. Lo anterior con el propésito de
gue “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 deberd aplicarlos exclusivamente para dar
cumplimiento a las tres estrategias especificas del componente de salud que se mencionan a continuacién
establecidas en el numeral 3.5.2 y Prevision Primera de las Reglas de Operacion:

1) Atencion ala salud

Proporcionar de manera gratuita el Paquete Basico Garantizado de Salud, el cual constituye un beneficio
irreductible, con base en las Cartillas Nacionales de Salud, de acuerdo con la edad, sexo y evento de vida de
cada persona.

La atencién a la salud se proporciona a los integrantes de la familia beneficiaria mediante las acciones del
Paquete Basico Garantizado de Salud, con base en las Cartillas Nacionales de Salud. Estas acciones tienen
un caracter principalmente preventivo, de promocion de la salud y de deteccidn oportuna de enfermedades de
mayor impacto en salud publica, e inclusive del cuidado de los aspectos curativos y de control de los
principales padecimientos. (Numeral 3.5.2.1 de las Reglas de Operacion).

2) Prevencién y atencion de la desnutricién

Promover la mejor nutricion de la poblacion beneficiaria, en especial, para prevenir y atender la mala
nutricion (desnutricion y obesidad) de los nifios y nifias desde la etapa de gestacion y de las mujeres
embarazadas y en lactancia, a través de la vigilancia y seguimiento del estado de nutricion, asi como de la
entrega de suplementos alimenticios a nifios y niflas menores de cinco afios, mujeres embarazadas y en
periodo de lactancia, y del control de los casos de desnutricion.

Mediante la vigilancia sistematica del crecimiento y del desarrollo infantil se corroboran los cambios en el
estado de nutricion y se identifica tempranamente la mala nutricion. Se informa a los padres sobre el
desarrollo, brindando orientacién y capacitacion a las madres de familia o responsable del nifio o nifia sobre
los beneficios del consumo adecuado del suplemento alimenticio que el Sector Salud defina. (Numeral 3.5.2.2
de las Reglas de Operacion).

3) Capacitacion para el Autocuidado de la Salud

Fomentar y mejorar el autocuidado de la salud de las familias beneficiarias y de la comunidad mediante la
comunicacién educativa en salud, priorizando la educacién alimentaria nutricional, la promocion de la salud y
la prevencién de enfermedades.

Las acciones de promocién de la salud se desarrollan principalmente bajo tres modalidades: capacitacion
para el autocuidado de la salud; informacion, orientacién y consejeria de manera individualizada durante las
consultas y emision de mensajes colectivos dirigidos a las familias beneficiarias de acuerdo a la edad, sexo y
evento de vida, ampliando y reforzando los conocimientos y practicas para el autocuidado de la salud.
(Numeral 3.5.2.3 de las Reglas de Operacion).

Con la finalidad de que “LA ENTIDAD” concluya con el proceso de implementacion del Sistema Nominal
en Salud (SINOS), el cual propicia una mejora en la atencién a la poblaciéon y promueve el cumplimiento de
las acciones en salud tanto del personal de salud como de los beneficiarios, la certificacion del cumplimiento
de las corresponsabilidades de las familias beneficiarias del Programa, debera realizarse a través del Médulo
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de Oportunidades de dicho Sistema, a mas tardar en el bimestre septiembre-octubre de 2013. EI Comité
Técnico de la Coordinacion resolvera lo conducente cuando la certificacion no pueda realizarse a través de
este sistema. (Prevision Primera de las Reglas de Operacion).

Lo anterior, sin menoscabo de las disposiciones establecidas en las Reglas de Operacién y demas
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
refieren los numerales 5.2 y 5.3.2.1 de 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) “LA ENTIDAD” por cada ministracién de recursos federales debera enviar un recibo que sea emitido por
la Secretaria de Planeacion y Finanzas o su equivalente, dentro de los 20 dias habiles posteriores a la misma,
el cual deberd cumplir con lo siguiente:

* Ser expedido a nombre de la Secretaria de Salud/Comision Nacional de Proteccion Social en Salud.

* Domicilio Fiscal: Lieja niamero 7, colonia Juérez, Delegacion Cuauhtémoc, codigo postal 06600,
México, D.F.

* Registro Federal de Contribuyentes: SSA630502CU1.

* Debera contener la fecha de emisién, fecha de recepcion del recurso por la Secretaria de Finanzas
(o su equivalente), nombre del programa y los conceptos relativos a los recursos presupuestarios
federales recibidos.

* El recibo original debera ser enviado a la Direccion General de Financiamiento de la Comisién Nacional
de Proteccién Social en Salud.

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.

SEXTA.- Administracion y ejercicio de los recursos federales transferidos.- Conforme a lo dispuesto en el
articulo 77 bis 16 y 77 bis 32 de la Ley General de Salud, asi como al numeral 5.3.2.1 de las Reglas de
Operacion, 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 seran destinados
especificamente para dar cumplimiento a los objetivos del programa.

SEPTIMA.- Seguimiento del Gasto y los Indicadores:

1) “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”
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proporcione para tal efecto. Lo anterior en términos del Capitulo VIl de la Ley General de Salud denominado
Transparencia, Control y Supervisién, que establece que la administracién 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 2014.

En el caso de que al momento de presentar el informe no se haya realizado la erogacion total de los
recursos, “LA ENTIDAD” debera sefialar las causas vy justificaciones, asi como el plazo perentorio en el que
realizara el ejercicio de los recursos hasta la erogacion total dentro del mismo informe anual; terminado el
plazo “LA ENTIDAD” debera presentar el informe anual de la erogacién total, dentro de los siguientes 30 dias.

Para los efectos de la presente clausula “LA ENTIDAD” se compromete 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 aplicacion de los recursos federales transferidos y para
el cumplimiento de los fines, asi como que es informacion importante para la rendicién 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 Informacion de Salud
(SINAIS) en términos de las disposiciones legales aplicables.

OCTAVA.- 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 2013; 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.

NOVENA.- 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 realizacién 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.- 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 PRIMERA.- 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

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

Estando enteradas las partes del contenido y alcance legal del presente Convenio, lo firman por
cuadruplicado.- Por la Entidad, al primer dia del mes de marzo de dos mil trece.- Por la Secretaria, al primer
dia del mes de marzo de dos mil trece.- Por la Secretaria: el Comisionado Nacional de Proteccién Social en
Salud, Gabriel Jaime O’Shea Cuevas.- Rubrica.- El Director General de Financiamiento, Antonio Chemor
Ruiz.- Rabrica.- El Director General del Programa Oportunidades, Daniel Aceves Villagran.- Rabrica.- Por la
Entidad: el Secretario de Planeacion y Finanzas del Estado de Tabasco, Victor Manuel Lamoyi Bocanegra.-
Rubrica.- El Secretario de Salud y/o Director General del Organismo Publico Descentralizado Servicios de
Salud del Estado de Tabasco, Ezequiel Alberto Toledo Ocampo.- Rubrica.



