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TERCERA SECCION
SECRETARIA DE SALUD

CONVENIO Especifico de Colaboracion para la transferencia de recursos presupuestarios federales con el
caracter de subsidios, para la ejecucion de proyectos y/o reconocimientos cuyo propdésito es contribuir a desarrollar
el Programa Calidad en la Atencion Médica, que celebran la Secretaria de Salud y el Estado de Puebla.

CONVENIO ESPECIFICO DE COLABORACION PARA LA TRANSFERENCIA DE RECURSOS PRESUPUESTARIOS
FEDERALES CON EL CARACTER DE SUBSIDIOS, PARA LA EJECUCION DE PROYECTOS Y/O RECONOCIMIENTOS
CUYO PROPOSITO ES CONTRIBUIR A DESARROLLAR EL PROGRAMA CALIDAD EN LA ATENCION MEDICA, QUE
CELEBRAN POR UNA PARTE EL EJECUTIVO FEDERAL, POR CONDUCTO DE LA SECRETARIA DE SALUD A QUIEN
EN LO SUCESIVO SE DENOMINARA “LA SECRETARIA”, REPRESENTADA EN ESTE ACTO POR EL DR. JOSE
MELJEM MOCTEZUMA, SUBSECRETARIO DE INTEGRACION Y DESARROLLO DEL SECTOR SALUD, ASISTIDO POR
EL DR. SEBASTIAN GARCIA SAISO, DIRECTOR GENERAL DE CALIDAD Y EDUCACION EN SALUD, EN LO SUCESIVO
“DGCES”, Y POR LA OTRA PARTE, EL EJECUTIVO DEL ESTADO LIBRE Y SOBERANO DE PUEBLA, AL QUE EN LO
SUCESIVO SE LE DENOMINARA COMO “LA ENTIDAD”, POR CONDUCTO DEL C. GUILLERMO EDMUNDO BERNAL
MIRANDA, EN SU CARACTER DE SECRETARIO DE FINANZAS Y ADMINISTRACION DEL GOBIERNO DEL ESTADO
DE PUEBLA Y EL C. NEFTALI SALVADOR ESCOBEDO ZOLETTO, EN SU CARACTER DE SECRETARIO DE SALUD Y
DIRECTOR GENERAL DE LOS SERVICIOS DE SALUD DEL ESTADO DE PUEBLA, EN LO SUCESIVO “EL OPD”,
ASISTIDO POR EL C. JOSE MARIO MARQUEZ AMEZCUA, 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, EL C. ANGEL PATINO RODRIGUEZ, ENCARGADO DE DESPACHO DE LA SUBSECRETARIA DE
ADMINISTRACION Y FINANZAS DE LA SECRETARIA DE SALUD Y DE LA COORDINACION DE ADMINISTRACION Y
FINANZAS DE LOS SERVICIOS DE SALUD DEL ESTADO DE PUEBLA, POR EL C. CARLOS FELIPE LASCURAIN
FERNANDEZ, SUBSECRETARIO DE PLANEACION, EVALUACION Y DESARROLLO DE LA SECRETARIA DE SALUD Y
COORDINADOR DE PLANEACION, EVALUACION Y DESARROLLO DE LOS SERVICIOS DE SALUD DEL ESTADO DE
PUEBLA, A LAS QUE CUANDO ACTUEN DE MANERA CONJUNTA SE LES DENOMINARA COMO “LAS PARTES”,
DE CONFORMIDAD CON LOS ANTECEDENTES, DECLARACIONES Y CLAUSULAS SIGUIENTES:

ANTECEDENTES

.- Que conforme a lo establecido en el Articulo 6 fraccion | de la Ley General de Salud “El Sistema
Nacional de Salud” tiene los siguientes objetivos: proporcionar servicios de salud a toda la poblacion
y mejorar la calidad de los mismos, atendiendo a los problemas sanitarios prioritarios y a los factores
que condicionen y causen dafos a la salud, con especial interés en la promocién, implementacion e
impulso de acciones de atencién integrada de caracter preventivo, acorde con la edad, sexo
y factores de riesgo de las personas.

Il.-  Que el Objetivo 2.3 del Plan Nacional de Desarrollo 2013-2018 (PND) es asegurar el acceso a los
servicios de salud y la Estrategia 2.3.4 es garantizar el acceso efectivo a servicios de salud de
calidad, en la que se incluyen entre otras, las Lineas de Accién: Instrumentar mecanismos que
permitan homologar la calidad técnica e interpersonal de los servicios de salud, e Implementar
programas orientados a elevar la satisfaccion de los usuarios en las unidades operativas publicas.

Ill.- Que el Programa Sectorial de Salud 2013-2018 (PROSESA) define en su Segundo Objetivo:
Asegurar el acceso efectivo a servicios de salud de calidad mediante su Estrategia 2.2 Mejorar la
calidad de los servicios de salud del Sistema Nacional de Salud.

IV.- Que en concordancia con lo sefialado en el PND y el PROSESA, se han dirigido los esfuerzos para
que el financiamiento otorgado por el Programa Calidad en la Atencion Médica, en lo sucesivo
“PROGRAMA CALIDAD EN LA ATENCION MEDICA”", se focalice a la mejora de la calidad de la
atencion de los temas prioritarios de salud publica del pais: Atencion Materna y Perinatal, Cancer de
Mama, Céancer Cervicouterino, Sindrome Metabdlico, Salud Mental, Tumores de la Infancia y la
Adolescencia e Infarto Agudo al Miocardio y sus complicaciones; mediante los componentes: salud
en la poblacién, acceso efectivo, organizaciones confiables y seguras, experiencia satisfactoria y
costos razonables; por lo que uno de sus objetivos fundamentales es el coadyuvar a homologar la
calidad de la atencion en los Establecimientos de Atencion Médica de los servicios de salud,
mediante el impulso al desarrollo de proyectos de mejora de la calidad innovadores y el
reconocimiento a la implementacion del Modelo de Gestion de Calidad en las instituciones publicas
del Sistema Nacional de Salud.
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V.-

VI.-

VII.-

VIII.-

Que el “PROGRAMA CALIDAD EN LA ATENCION MEDICA” otorga financiamiento en dos
vertientes:

a) Proyectos de Mejora de la Calidad a través de:

e Innovacion: Proyectos de Mejora de la Calidad innovadores que incidan en la mejora de la
calidad a través de: Proyectos de Gestién en Redes y proyectos de investigacion.

e Capacitacion: Proyectos de capacitacion que contribuyan a la actualizacion de los profesionales
de la salud, a fin de brindar conocimientos, técnicas, herramientas y habilidades que coadyuven
a la mejora continua de la calidad.

b) Reconocimientos:

e El otorgamiento del Premio Nacional de Calidad en Salud, el cual reconoce en cinco categorias
a los Establecimientos de Atencidon Médica, Servicios Auxiliares de Diagndstico y Tratamiento,
asi como Areas Administrativas y de Calidad de las instituciones publicas del Sistema Nacional
de Salud que han alcanzado el mayor grado de avance y consolidacién en el Sistema de Gestion
de Calidad en Salud.

e El otorgamiento del Reconocimiento al Mérito por la Mejora Continua, el cual reconoce en cinco
categorias a los Establecimientos de Atencién Médica, Servicios Auxiliares de Diagnéstico y
Tratamiento, asi como Areas Administrativas y de Calidad de las instituciones publicas del
Sistema Nacional de Salud que habiendo participado en la emision 2015 del Premio Nacional de
Calidad en Salud obtengan el mayor incremento en puntos dentro de su categoria, tomando
como base la evaluacion alcanzada en el 2015.

Que con fecha 30 de diciembre de 2015, se publicé en el Diario Oficial de la Federacion el Acuerdo
por el que se dan a conocer las Reglas de Operacion del Programa Calidad en la Atencion Médica,
en lo sucesivo “REGLAS DE OPERACION” mismas que se sujetan a lo establecido en los articulos
29 y 30 del Presupuesto de Egresos de la Federacion para el ejercicio fiscal 2016, con el proposito
de fortalecer la calidad de la atencién en las instituciones publicas del Sistema Nacional de Salud a
través del impulso a la ejecucion de proyectos de mejora y/o reconocimientos a la implementacion de
un modelo de gestidn de la calidad que contribuyan al acceso efectivo de los servicios de salud.

Que las convocatorias para participar por el financiamiento que otorga el “PROGRAMA CALIDAD EN
LA ATENCION MEDICA” corresponden a “Proyectos de Mejora de la Calidad en la Atencién Médica”
y “Premio Nacional de Calidad en Salud”, se difunden en la pagina de Internet de la “DGCES":
http://www.gob.mx/salud/acciones-y-programas/calidad-en-salud-dgces-30909 de conformidad con
las “REGLAS DE OPERACION”. Las convocatorias estan dirigidas a los Establecimientos de
Atencion Médica, Servicios Auxiliares de Diagnostico y Tratamiento, asi como Areas Administrativas
y Areas Centrales de Calidad, de los Servicios Estatales de Salud de los 31 estados de la Republica,
de la Secretaria de Salud del Gobierno de la Ciudad de México, de la Comisién Coordinadora de
Institutos Nacionales de Salud y Hospitales de Alta Especialidad y de las demas instituciones
publicas del Sistema Nacional de Salud.

Que el recurso sera asignado de acuerdo a lo solicitado para cada uno de los proyectos y/o
reconocimientos que resulten beneficiarios por el Comité Sectorial para el Reconocimiento de la
Calidad, en lo sucesivo “COMITE SECTORIAL", dentro de los limites establecidos en las “REGLAS
DE OPERACION”, y hasta agotar el total de los recursos presupuestarios federales disponibles para
el apoyo a “Proyectos de Mejora de la Calidad en la Atencién Médica” asi como, “Premio Nacional de
Calidad en Salud”. El numero final de proyectos y/o reconocimientos a apoyar dependera del
presupuesto total asignado al programa, asi como del monto solicitado por los beneficiarios, de
acuerdo al dictamen del “COMITE SECTORIAL”.

Que con fecha 10 de octubre de 2012, “LA ENTIDAD", y la “SECRETARIA” celebraron el Acuerdo
Marco de Coordinacién con objeto de facilitar la concurrencia en la prestacién de servicios en materia
de salubridad general, asi como para fijar las bases y mecanismos generales a través de los cuales
serian transferidos, mediante la suscripcidon del instrumento especifico correspondiente, recursos
presupuestarios federales a “LA ENTIDAD” para coordinar su participacién con el Ejecutivo Federal,
en términos del primer parrafo del articulo 9 de la Ley General de Salud, en lo sucesivo el
“ACUERDO MARCO".

Que de conformidad con lo establecido en la Clausula Segunda del “ACUERDO MARCOQ”, los
Convenios Especificos serian suscritos atendiendo al &mbito de competencia que cada uno de ellos
se determine por “LA ENTIDAD”, la Secretaria de Salud, “EL OPD”, y la Secretaria de Finanzas,
ahora Secretaria de Finanzas y Administracion por Decreto que reforma, adiciona y deroga diversas
disposiciones de la Ley Organica de la Administracion Publica del Estado de Puebla, publicado en el
Periddico Oficial No. 13 Décima Seccion, el dia 31 de diciembre de 2012 y por “LA SECRETARIA’, la
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Xl.-

XIl.-

Subsecretaria de Administracion y Finanzas, la Subsecretaria de Integracion y Desarrollo del Sector
Salud, la Subsecretaria de Prevencion y Promocién de la Salud, la Comision Nacional de Proteccion
Social en Salud, la Comisiéon Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios, la Comision
Nacional contra las Adicciones, por si mismas, o asistidas por las Unidades Administrativas y/u
6rganos desconcentrados que cada una tiene adscritas.

Que de conformidad con lo dispuesto en la Clausula Cuarta, fraccion Il del “ACUERDO MARCOQ” se
entenderd como unidad ejecutora a “EL OPD” denominado Servicios de Salud del Estado de Puebla,
a quien seran ministrados los recursos presupuestarios federales a través de “LA ENTIDAD” para su
aplicacion conforme al objeto del presente convenio.

Que “EL OPD” particip6 en las Convocatorias 2016 del “PROGRAMA CALIDAD EN LA ATENCION
MEDICA” emitidas por “LA SECRETARIA” con el registro de sus propuestas en tiempo y forma.

DECLARACIONES

I. “LA SECRETARIA”, DECLARA:

I.1.

Que con fundamento en los articulos 1, 2 fraccion |, y 26 de la Ley Organica de la Administracion
Puablica Federal, la Secretaria de Salud es una Dependencia del Ejecutivo Federal, a la cual,
conforme al articulo 39 de la Ley antes citada, y 7 de la Ley General de Salud, le corresponde
establecer y conducir la politica nacional en materia de asistencia social, servicios médicos y
salubridad general, asi como la coordinacién del Sistema Nacional de Salud.

Que es materia de salubridad general, la promocién de la formacion de recursos humanos para la
salud; que corresponde a la Secretaria de Salud y a los gobiernos de las entidades federativas, en
sus respectivos dmbitos de competencia, sin perjuicio de las atribuciones de las autoridades
educativas en la materia y en coordinacion con éstas: promover actividades tendientes a la
formacion, capacitacion y actualizaciéon de los recursos humanos que se requieran para la
satisfaccion de las necesidades del pais en materia de salud. La operacion de los programas
correspondientes en los establecimientos de salud, se llevard a cabo de acuerdo con los
lineamientos establecidos por cada una de las instituciones de salud y lo que determinen las
autoridades sanitarias competentes, atendiendo a lo dispuesto por los articulos 3o., fraccién VIII, 90,
fraccion | y 95, ultimo parrafo de la Ley General de Salud.

Que el Dr. José Meljem Moctezuma en su caracter de Subsecretario de Integracion y Desarrollo del
Sector Salud, cargo que acredita con copia fotostatica del nombramiento de fecha 1 de abril de 2016,
expedido a su favor por el Lic. Enrique Pefia Nieto, Presidente Constitucional de los Estados Unidos
Mexicanos, que se adjunta al instrumento juridico como Anexo 1A, tiene competencia y legitimacion
para suscribir el presente Convenio, de conformidad con lo establecido en los articulos 2 literal A
fraccion 1, 8 fraccion XVI 'y 9 del Reglamento Interior de la Secretaria de Salud, que le otorga, entre
otras competencias, la de elevar continuamente la calidad de servicios de atencion médica y
asistencia social; asi como promover la participacion de las organizaciones de la sociedad civil, para
la realizacion de acciones conjuntas y suma de esfuerzos en favor de la calidad de los servicios de
salud que recibe la poblacion.

Que el Dr. Sebastidan Garcia Sais6 designado como Director General de Calidad y Educacion en
Salud, tal y como lo acredita con copia fotostatica del nombramiento de fecha 16 de noviembre de
2014, expedido a su favor por la Dra. Maria de las Mercedes Martha Juan Lopez, Secretaria de Salud
que se adjunta al presente instrumento como Anexo 2A y que cuenta con la competencia y
legitimacion para asistir en la suscripcion del presente Convenio, de conformidad con lo establecido
en los articulos 2 literal B fraccion Il y 18 fraccion VII del Reglamento Interior de la Secretaria de
Salud, que le otorga, entre otras atribuciones, disefiar, operar y evaluar mecanismos que promuevan
la calidad en los servicios de atencion médica y asistencia social, conforme estandares de
desempefio mediante instrumentos y proyectos estratégicos para la gestién de calidad entre la
Federacion y los gobiernos de las entidades federativas.

Que el Reglamento Interior de la Secretaria de Salud, en el Capitulo X de las Unidades
Administrativas, articulo 18 fraccion Xl, faculta a la “DGCES”, como la instancia para desarrollar y
operar modelos de gestion financiera y mecanismos para el control administrativo de recursos
financieros, orientados a apoyar el desarrollo de las estrategias para mejorar la calidad de los
servicios de salud.

Que cuenta con la disponibilidad presupuestaria correspondiente para hacer frente a los
compromisos derivados de la suscripcion del presente instrumento y forman parte del presupuesto
autorizado a “LA SECRETARIA” para la ejecucion del “PROGRAMA CALIDAD EN LA ATENCION
MEDICA”, en los términos de sus “REGLAS DE OPERACION” para el ejercicio fiscal 2016.
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1.7.

1.8.

Que para efectos del presente instrumento juridico, sefiala como domicilio el ubicado en la calle de
Lieja numero 7, planta baja, Colonia Juérez, Delegacion Cuauhtémoc, C.P. 06600, en Ciudad
de México.

Que cuenta con Registro Federal de Contribuyentes SSA-630502-CU1.

1. “LA ENTIDAD"”, DECLARA:

1.1.

.2.

11.3.

11.4.

11.5.

11.6.

1.7.

Que es un Estado Libre y Soberano que forma parte integrante de la Federacion, de conformidad con
lo dispuesto en los articulos 40, 42 fraccion | y 43 de la Constitucion Politica de los Estados Unidos
Mexicanos, y 1o. de la Constitucion Politica del Estado Libre y Soberano de Puebla.

Que la Secretaria de Finanzas y de Administracion y de Salud, son dependencias integrantes de la
Administracién Publica Centralizada del Estado, e intervienen en el presente instrumento en términos
de lo dispuesto en el articulo 82 y 83 de la Constitucion Politica del Estado Libre y Soberano de
Puebla; 1, 17 fracciones Il y X, 35 y 43 de la Ley Orgéanica de la Administracion Publica del Estado de
Puebla, 3 del Reglamento Interior de la Secretaria de Finanzas y Administracion y 1 del Reglamento
Interior de la Secretaria de Salud.

Que conforme a lo establecido en el Decreto publicado el dia 4 de noviembre de 1996, en el
Periodico Oficial del Estado, los Servicios de Salud del Estado de Puebla, es un Organismo Publico
Descentralizado de la Administracion Publica Estatal, con personalidad juridica y patrimonio propios,
agrupado al Sector Salud, que tiene por objeto coadyuvar con la Secretaria del ramo en la prestacion
de los servicios de salud a la poblacién abierta, y encargarse de su operacion, de conformidad con lo
dispuesto en la Ley General de Salud, la Ley Estatal de Salud, el Acuerdo de Coordinacion que se
suscriba entre la Federacion y el Gobierno del Estado, asi como de la demas normativa aplicable.

Que el C. Guillermo Edmundo Bernal Miranda, Secretario de Finanzas y Administracion del Gobierno
del Estado de Puebla, cuenta con las facultades para intervenir en la suscripcion del presente
Convenio, de conformidad con los 3, 10, 11 parrafo segundo, 14 parrafo primero, 19, 35 fracciones V
y VIl de la Ley Organica de la Administracion Publica del Estado de Puebla, asi como 4 fraccién 1y 8
fracciones XllI, XXII, XLVI y LXXXV del Reglamento Interior de la Secretaria de Finanzas y
Administracion, cargo que qued6 debidamente acreditado con la copia del nombramiento que se
adjunta al presente como Anexo 1B.

Que el C. Neftali Salvador Escobedo Zoletto, Secretario de Salud y Director General de los Servicios
de Salud del Estado de Puebla, cuenta con las facultades para intervenir en la suscripcién del
presente Convenio Especifico, de conformidad con los articulos 3, 10, 11 parrafo segundo, 14 parrafo
primero, 19 y 60 de la Ley Organica de la Administracion Publica del Estado de Puebla; 12 y 17
fraccion | de la Ley de Entidades Paraestatales del Estado de Puebla; 8 fraccion Il 'y 15 fraccion | del
Decreto que crea el Organismo Publico Descentralizado denominado “Servicios de Salud del Estado
de Puebla”; 4 fraccién |, 8 y 10 fraccion IV del Reglamento Interior de la Secretaria de Salud y 4
fraccion 1l, 9 y 11 fraccién XXl 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 adjunta al presente como Anexo 2B.

Que el C. José Mario Marquez Amezcua, 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, asiste al
Secretario de Salud y Director General de los Servicios de Salud del Estado de Puebla, en términos
de lo dispuesto por el ultimo parrafo del articulo 8o. del Decreto de Creacion del Organismo Publico
Descentralizado denominado “Servicios de Salud de Puebla”, los articulos 4 fraccién lil, 5, 11 y 13
fraccion XXI del Reglamento Interno del Organismo Publico Descentralizado denominado “Servicios
de Salud del Estado de Puebla”, articulo 4 fraccion Ill inciso B), 15 fraccion XIX y 17 fraccion XIV 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
adjunta al presente como Anexo 3B.

Que el C. Angel Patifio Rodriguez, Encargado de Despacho de la Subsecretaria de Administracion y
Finanzas de la Secretaria de Salud y de la Coordinacion de Administracion y Finanzas de los
Servicios de Salud del Estado de Puebla, asiste al Secretario de Salud y Director General de los
Servicios de Salud del Estado de Puebla, en términos de lo dispuesto por el Ultimo péarrafo del
articulo 8 del Decreto que crea el Organismo Publico Descentralizado denominado “Servicios de
Salud del Estado de Puebla”; los articulos 4 fraccion Il, 5, 11 y 12 fraccién XVI del Reglamento
Interior de la Secretaria de Salud del Estado de Puebla; 4 fraccion 1ll inciso D), 15 fraccion XIX y 26
del Reglamento Interior del Organismo Publico Descentralizado denominado “Servicios de Salud del
Estado de Puebla”, cargo que qued6 debidamente acreditado con la copia del nombramiento que se
adjunta al presente como Anexo 4B.
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11.8. Que el C. Carlos Felipe Lascurain Fernandez, Subsecretario de Planeacién, Evaluacion y Desarrollo
de la Secretaria de Salud y Coordinador de Planeacion, Evaluacion y Desarrollo de los Servicios de
Salud del Estado de Puebla, asiste al Secretario de Salud y Director General de los Servicios
de Salud del Estado de Puebla, en términos de lo dispuesto por el Gltimo parrafo del articulo 8 del
Decreto que crea el Organismo Publico Descentralizado denominado “Servicios de Salud del Estado
de Puebla”; los articulos 4 fraccion IV, 5, 11, 14 fraccion XXIl del Reglamento Interior de la Secretaria
de Salud del Estado de Puebla, 4 fraccion Il inciso C), 15 fracciones XIX y 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 adjunta al
presente como Anexo 5B.

11.9. Que sus prioridades para alcanzar los objetivos pretendidos a través del presente instrumento se
sujetaran a los términos y requerimientos, que para el desarrollo de los proyectos orientados a elevar
la calidad y disminuir los riesgos derivados de la prestacion de los servicios de atencién médica,
mediante acciones que fortalezcan la supervision, la evaluacién de la calidad y la capacitacién a los
profesionales de la salud, que se otorguen en su entidad federativa conforme a lo estipulado en este
Convenio y en su Anexo Técnico, el cual forma parte del presente Convenio.

11.10. Que para efectos del presente instrumento juridico, sefiala como domicilio el ubicado en calle 6 Norte
nimero 603, colonia Centro Puebla, Puebla, C.P. 72000.

11.11. Que “LA ENTIDAD” cuenta con Registro Federal de Contribuyentes: GEP8501011S6 y el “OPD”
cuenta con Registro Federal de Contribuyentes: SSE-961104-2Z5.

Il. Declaran “LAS PARTES”:

11I.1. Que cuentan con los recursos necesarios para cumplir con los compromisos que se deriven del
presente Convenio.

111.2. Que se reconocen ampliamente su personalidad con las atribuciones y capacidades con que se
ostentan.

Una vez expuesto lo anterior y toda vez que la Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad
Hacendaria, dispone en sus articulos 74, 75y 77, que el Ejecutivo Federal por conducto de la Secretaria de
Hacienda y Crédito Publico autorizara la ministracion de los subsidios y transferencias que con cargo a los
presupuestos de las dependencias, y en su caso de las entidades, se aprueben en el Presupuesto de
Egresos, mismos que se otorgaran y ejerceran conforme a las disposiciones juridicas aplicables, asi como a
las “REGLAS DE OPERACION”. Dichos subsidios y transferencias deberan sujetarse a los criterios de
objetividad, equidad, transparencia, publicidad, selectividad y temporalidad que en ella se sefialan, por lo que
“LAS PARTES" celebran el presente Convenio de Colaboracion al tenor de las siguientes:

CLAUSULAS
PRIMERA.- OBJETO

El presente Convenio de Colaboracién y los anexos que forman parte del mismo, tienen por objeto la
transferencia de recursos presupuestarios federales por parte de “LA SECRETARIA” a “LA ENTIDAD” con el
caracter de subsidios en lo sucesivo “LOS SUBSIDIOS”, para la ejecucién de proyectos de mejora y/o
reconocimientos en la implementacion de un modelo de gestién de la calidad, cuyo propésito es contribuir a
desarrollar el "PROGRAMA CALIDAD EN LA ATENCION MEDICA", conforme a los términos de las
convocatorias publicas, de “Proyectos de Mejora de la Calidad en la Atencién Médica" asi como, "Premio
Nacional de Calidad en Salud”, en los términos sefialados en el Anexo Técnico de cada proyecto beneficiario,
el cual una vez suscrito por “LAS PARTES”, forma parte del presente Convenio.

“LA ENTIDAD” debera garantizar la correcta utilizacion y comprobacién de “LOS SUBSIDIOS” y el
resguardo de los bienes adquiridos con dichos recursos.

SEGUNDA.- TRANSFERENCIA

Para la realizacion de las acciones objeto del presente instrumento “LA SECRETARIA” transferira a
“LA ENTIDAD" los recursos presupuestarios federales, en los términos que se precisan en las “REGLAS DE
OPERACION” en el apartado 5. Transferencia y Ejecucion de Recursos.

El mecanismo de transferencia de “LOS SUBSIDIOS”, ejecucion y comprobacién debera llevarse a cabo
de conformidad con las “REGLAS DE OPERACION” y demas disposiciones aplicables.

La transferencia de los recursos se realizara una vez que el “COMITE SECTORIAL” avale el dictamen de
los proyectos y/o reconocimientos seleccionados para ser apoyados.

“LA SECRETARIA” transferirA a través de la Tesoreria del Gobierno de la Entidad Federativa, a
“LA ENTIDAD”, los recursos presupuestarios para la ejecucion de los proyectos de mejora y/o
reconocimientos en la implementacion de un modelo de gestion de la calidad, conforme a lo dispuesto en la
Clausula anterior, para desarrollo del "PROGRAMA CALIDAD EN LA ATENCION MEDICA".
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Los recursos que “LA SECRETARIA” transfiere a “LA ENTIDAD” se destinaran en forma exclusiva a los
proyectos y/o reconocimientos sefialados en la clausula primera. Dichos recursos no podran traspasarse a
otros programas, unidades o acciones distintas a las previstas en el presente Convenio y su Anexo Técnico.

“LOS SUBSIDIOS” que se transfieran en los términos de este Convenio no pierden su caracter federal, en
consecuencia, para efecto de su administracion se deberan observar las disposiciones legales y normativas
federales que resulten aplicables y estaran sujetos a la disponibilidad del Presupuesto de Egresos de la
Federacion para el Ejercicio Fiscal del 2016.

Queda expresamente estipulado, que la transferencia de “LOS SUBSIDIOS” otorgada en el presente
Convenio no es susceptible de presupuestarse en los ejercicios siguientes; por lo que no implica el
compromiso de transferencias posteriores ni ejercicios fiscales subsecuentes con cargo a la Federacion, para
complementar cualquier otro gasto administrativo o de operacion vinculado con el objeto del mismo.

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

Los rendimientos financieros que generen los recursos a que se refiere a esta Clausula, deberan
destinarse al objeto del presente Convenio, es decir, a los proyectos y/o reconocimientos beneficiarios de
conformidad con lo que establece la Clausula Primera.

“LOS SUBSIDIOS” que transfiere “LA SECRETARIA”, se aplicaran al concepto y hasta por los importes
que se detallan en el Anexo Técnico de este Convenio.

Con el objeto de asegurar la aplicacion y efectividad del presente Convenio, “LAS PARTES” se sujetaran a
lo establecido en las “REGLAS DE OPERACION”, asi como a las demas disposiciones juridicas aplicables.

TERCERA.- TIPOS DE PROYECTOS Y/O RECONOCIMIENTOS SUSCEPTIBLES DE RECIBIR
FINANCIAMIENTO

Se otorgaran apoyos financieros mediante transferencias conforme a lo siguiente y de acuerdo a lo
sefialado en el Anexo Técnico que acompafia a este instrumento:

. Proyectos de Gestion: son proyectos de mejora que se desarrollan en Redes de atencion
conformadas de acuerdo a lo establecido en la convocatoria, en los Establecimientos de Atencién
Médica con la finalidad de incidir en la mejora de la calidad de la atencion en los temas de salud
definidos como prioritarios, y en el acceso efectivo a servicios de salud con calidad.

Esta modalidad otorgara financiamiento hasta por un importe maximo de $3'000,000.00 (Tres
millones de pesos 00/100 M.N.) por proyecto, debiendo considerar en la distribucion del recurso a
todos los Establecimientos de Atencion Médica que conforman la Red.

Proyectos de Capacitacion: son proyectos que desarrollan las Areas Centrales de Calidad de las
instituciones publicas del Sistema Nacional de Salud, con la finalidad de que los profesionales de la
salud, adquieran conocimientos, técnicas, herramientas y habilidades que coadyuven a mejorar
la calidad de la atencion en los temas de salud definidos como prioritarios.

Esta modalidad otorgara financiamiento hasta por un importe maximo de $300,000.00 (Trescientos
mil pesos 00/100 M.N.) por proyecto conforme a la convocatoria respectiva.

Proyectos de Investigacion: son proyectos que desarrollan los Establecimientos de Atencion
Médica en materia de calidad de la atencion en los temas de salud definidos como prioritarios con la
finalidad de generar conocimientos basados en la evidencia cientifica mismos que deberan ser
innovadores.

Esta modalidad otorgara financiamiento hasta por un importe maximo de $250,000.00 (Doscientos
cincuenta mil pesos 00/100 M.N.) por proyecto conforme a la convocatoria respectiva.

. Premio Nacional de Calidad en Salud: Reconoce en cinco categorias a los Establecimientos de
Atencion Médica, Servicios Auxiliares de Diagnéstico y Tratamiento, asi como Areas Administrativas
y de Calidad que han alcanzado un grado de avance y consolidacién del Sistema de Gestién de la
Calidad en Salud.

e Categoria 01: Establecimientos de Atencion Médica de Primer Nivel de Atencién en la que se
otorgar4 un reconocimiento por un monto de $650,000.00 (Seiscientos cincuenta mil pesos
00/100 M.N.). Esta categoria considera la participacion de las Unidades de Consulta Externa,
Unidades de Atencion Primaria, los Centros de Salud Rurales y Urbanos, Hospitales
Comunitarios, Centros de Servicios de Especialidades (Unidades Médicas Especializadas en
Salud; Centros de Atencién para Pacientes con Infecciones de Transmision Sexual o VIH-Sida;
Centros de Atencién Primaria en Adicciones; Centros Integrales de Salud Mental, Centros de
Atencion de Enfermedades Cronico Degenerativas y a los Centros de Deteccion y Diagnostico
de Cancer de Mama) o sus similares en las diversas instituciones publicas del Sistema Nacional
de Salud.
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Categoria 02: Hospitales Generales y de Especialidad, $550,000.00 (Quinientos cincuenta mil
pesos 00/100 M.N.) Dirigida a los establecimientos de atencién médica que ofrecen servicios de
especialidades basicas de servicios de salud, con capacidad resolutiva en medicina familiar,
urgencias y padecimientos de alta prevalencia que requieren de servicios de medicina interna,
cirugia general, traumatologia, gineco-obstetricia, pediatria y geriatria.

Categoria 03: Institutos Nacionales de Salud, Hospitales Regionales, Hospitales de Alta
Especialidad, Hospitales Federales de Referencia $450,000.00 (Cuatrocientos cincuenta mil
pesos 00/100 M.N.) Que considera a los servicios médicos de alta especialidad que comprenden
para su operacion subespecialidades médicas e incorporan tecnologias de punta,
infraestructura, equipo de avanzada y se ocupa de la formacion de subespecialistas. Se incluye
a la docencia, el trabajo académico y de investigacion, asociada a la funcién asistencial,
incorpora aspectos innovadores al interior de las disciplinas existentes. Esta categoria agrupa a
los Hospitales Regionales de Alta Especialidad, Hospitales Regionales, Hospitales Centrales,
Hospitales Generales de Referencia, Establecimientos de Atencién Médica de Alta Especialidad
y Centros Médicos.

Categoria 04: Servicios Auxiliares de Diagnéstico y Tratamiento $350,000.00 (Trescientos
cincuenta mil pesos 00/100 M.N.) Laboratorios de Salud Publica, Centros de Transfusion
Sanguinea y otros servicios orientados a complementar el diagnostico o procedimientos
terapéuticos.

Categoria 05: Areas Administrativas y de Calidad $300,000.00 (Trescientos mil pesos
00/100 M.N.) Unidades organizacionales, locales, estatales, regionales o nacionales, dedicadas
a la administracion de recursos financieros, bienes muebles e inmuebles y recursos humanos.

Reconocimiento al Mérito por la Mejora Continua: Otorga financiamiento a Establecimientos de

Atencion Médica, Servicios Auxiliares de Diagnéstico y Tratamiento, asi como Areas Administrativas
y de Calidad de las instituciones publicas del Sistema Nacional de Salud que habiendo participado en
la emision 2015 del Premio Nacional de Calidad en Salud obtengan el mayor incremento en puntos
dentro de su categoria, tomando como base la evaluacion alcanzada en el 2015. Se entrega
estipulandose con base en convenios de colaboracion debidamente formalizados, a efecto de que
sean transferidos los recursos correspondientes, de acuerdo a lo siguiente:

Categoria 01: Establecimientos de Atencion Médica de Primer Nivel de Atencién en la que se
otorgard un reconocimiento por un monto de $100,000.00 (Cien mil pesos 00/100 M.N.). Esta
categoria considera la participacion de las Unidades de Consulta Externa, Unidades de Atencion
Primaria, los Centros de Salud Rurales y Urbanos, Hospitales Comunitarios, Centros de
Servicios de Especialidades (Unidades Médicas Especializadas en Salud; Centros de Atencion
para Pacientes con Infecciones de Transmision Sexual o VIH-Sida; Centros de Atencién Primaria
en Adicciones; Centros Integrales de Salud Mental, Centros de Atencion de Enfermedades
Cronico Degenerativas y a los Centros de Deteccion y Diagnostico de Cancer de Mama) o sus
similares en las diversas instituciones publicas del Sistema Nacional de Salud.

Categoria 02: Hospitales Generales y de Especialidad, $100,000.00 (Cien mil pesos 00/100
M.N.) Dirigida a los Establecimientos de Atencion Médica que ofrecen servicios de
especialidades basicas de servicios de salud, con capacidad resolutiva en medicina familiar,
urgencias y padecimientos de alta prevalencia que requieren de servicios de medicina interna,
cirugia general, traumatologia, gineco-obstetricia, pediatria y geriatria.

Categoria 03: Institutos Nacionales de Salud, Hospitales Regionales, Hospitales de Alta
Especialidad, Hospitales Federales de Referencia $100,000.00 (Cien mil pesos 00/100 M.N.)
Que considera a los servicios médicos de alta especialidad que comprenden para su operacion
subespecialidades médicas e incorporan tecnologias de punta, infraestructura, equipo de
avanzada y se ocupa de la formacién de sub-especialistas. Se incluye a la docencia, el trabajo
académico y de investigacion, asociada a la funcion asistencial, incorpora aspectos innovadores
al interior de las disciplinas existentes. Esta categoria agrupa a los Hospitales Regionales de
Alta Especialidad, Hospitales Regionales, Hospitales Centrales, Hospitales Generales
de Referencia, Establecimientos de Atencion Médica de Alta Especialidad y Centros Médicos.

Categoria 04: Servicios Auxiliares de Diagnéstico y Tratamiento $100,000.00 (Cien mil pesos
00/100 M.N.) Laboratorios de Salud Publica, Centros de Transfusion Sanguinea y otros servicios
orientados a complementar el diagnéstico o procedimientos terapéuticos.

Categoria 05: Areas Administrativas y de Calidad $100,000.00 (Cien mil pesos 00/100 M.N.)
Unidades organizacionales, locales, estatales, regionales o nacionales, dedicadas a la
administracion de recursos financieros, bienes muebles e inmuebles y recursos humanos.
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CUARTA.- REINTEGRO DE LOS RECURSOS

“LAS PARTES” deberan ejercer “LOS SUBSIDIOS” a mas tardar el tltimo dia del ejercicio fiscal 2016, en
caso de que al 31 de diciembre no se encuentren devengados en términos de lo sefialado por el articulo 176
del Reglamento de la Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad Hacendaria y conforme a lo establecido
en el articulo 54 de la Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad Hacendaria, “LOS SUBSIDIOS” junto
con sus rendimientos financieros deberan ser reintegrados a la Tesoreria de la Federacion, a mas tardar en
los siguientes 15 dias naturales al cierre del ejercicio. En este sentido, “LA ENTIDAD” a través de “EL OPD”
debera comprobar que “LOS SUBSIDIOS” han sido devengados, en la forma y términos establecidos en el
presente instrumento y en las “REGLAS DE OPERACION”.

Los recursos se entenderan devengados para cada una de “LAS PARTES” conforme a lo establecido por
la Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad Hacendaria y su Reglamento.

Asimismo, procedera que “LA ENTIDAD" a través de “EL OPD" reintegre a la Tesoreria de la Federacion
los recursos que le fueron transferidos cuando:

I Hayan sido utilizados en fines distintos a los pactados.

Il.  Cuando “LA SECRETARIA” asi se lo requiera, por haber incumplido cualquiera de las obligaciones
contraidas,

En los supuestos sefialados en las fracciones | y Il del parrafo anterior, el reintegro se hara dentro de los
30 dias siguientes a los que “LA SECRETARIA” le requiera el reintegro.

QUINTA.- OBLIGACIONES DE “LA SECRETARIA”

Para el cumplimiento del objeto del presente instrumento, “LA SECRETARIA” por conducto de la “DGCES”
se compromete a:

I.-  Integrar un comité de evaluacién con la finalidad de analizar y evaluar las solicitudes susceptibles de
apoyo financiero para contar con el dictamen de resultados que avalara el “COMITE SECTORIAL".

Il.-  Transferir a “LA ENTIDAD” los recursos a que se refiere la Clausula Tercera del presente Convenio,
a efecto de que sean aplicados especificamente para el financiamiento de cada uno de los proyectos
y/o reconocimientos que resultaron beneficiarios mediante el dictamen emitido por el “COMITE
SECTORIAL”, conforme al proceso de elegibilidad, descrito en las “REGLAS DE OPERACION’, sin
intervenir en el procedimiento de asignacion de los contratos o de cualquier otro instrumento juridico
que formalice “LA ENTIDAD”, para cumplir con el objeto del presente Instrumento.

Ill.-  Proporcionar a “EL OPD” a través de la “DGCES” la asesoria técnica necesaria para la ejecucion de
“Proyectos de Mejora de la Calidad en la Atencién Médica”, asi como "Premio Nacional de Calidad en
Salud", para el desarrollo del “PROGRAMA CALIDAD EN LA ATENCION MEDICA” orientados
a mejorar la calidad de los mismos.

IV.- Supervisar que los recursos presupuestarios federales que en virtud de este instrumento se
transfieran, no permanezcan ociosos y sean aplicados Unicamente para la realizacion del objeto al
que son destinados, sin perjuicio de las atribuciones que en la materia correspondan a otras
instancias competentes del Ejecutivo Federal.

V.- Apoyar a “EL OPD” a través de la “DGCES” con asesoria técnica para el desarrollo de los
compromisos y obligaciones que deriven del presente Convenio.

VI.- Evaluar en coordinaciéon con "EL OPD", el impacto de las acciones que lleve a cabo de conformidad
con este instrumento.

VII.- En coordinacion con “EL OPD”, dar seguimiento y evaluar la ejecucion de los “Proyectos de Mejora
de la Calidad en la Atenciéon Médica”, asi como "Premio Nacional de Calidad en Salud", para el
desarrollo del “PROGRAMA CALIDAD EN LA ATENCION MEDICA”, orientados a mejorar la calidad
en los servicios de salud.

VIII.- Solicitar la entrega del expediente que contenga el informe de actividades por escrito de los avances
en el cumplimiento del objeto del presente instrumento, el reporte de cumplimiento de metas e
indicadores de resultados, asi como la “relaciébn de gastos” que sustenten y fundamenten la
aplicacion de los recursos presupuestarios federales a “EL OPD”, de acuerdo al numeral cuatro:
“Lineamientos” de las “REGLAS DE OPERACION”.

IX.- Aplicar las medidas que procedan de acuerdo con la normativa aplicable e informar a la Secretaria
de Hacienda y Crédito Publico, a la Secretaria de la Funcion Publica Federal, a la Auditoria Superior
de la Federacién y a la Secretaria de Contraloria en el ambito estatal, el caso o casos en que los
recursos presupuestarios federales, permanezcan ociosos o que no hayan sido aplicados por
“EL OPD” para los fines que en este instrumento se determinan, ocasionando como consecuencia el
reintegro de los recursos al Erario Federal (Tesoreria de la Federacion).
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X.-

XI.-
XIl.-

XII.-

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

Realizar los registros presupuestarios correspondientes.

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

Mandar a publicar en el Diario Oficial de la Federacién el presente instrumento.

SEXTA.- OBLIGACIONES DE “LA ENTIDAD”

Para
|.-

VI.-

VII.-

VIII.-

XI.-

XIl.-

XIIl.-

el cumplimiento del objeto del presente instrumento, “LA ENTIDAD” se compromete a:

Que “LOS SUBSIDIOS” que se transfieren, una vez devengados y conforme avance el ejercicio, sean
registrados por “EL OPD” en su contabilidad de acuerdo con las disposiciones juridicas aplicables,
asi como que los mismos se rindan en su Cuenta Publica, sin que por ello pierdan su caracter
federal.

Gestionar la apertura de las cuentas bancarias especificas productivas que permita la identificacién
de los recursos que se transferiran, para efectos de comprobacion de su ejercicio y fiscalizacion, en
términos del numeral 5 de las “REGLAS DE OPERACION’ y de la clausula Cuarta fraccion | del
“ACUERDO MARCO".

Aplicar a través de “EL OPD” los recursos exclusivamente para la ejecucion de los proyectos de
mejora y/o reconocimientos a la implementacion de un modelo de gestion de la calidad, conforme a
lo establecido en la clausula primera del presente convenio para el desarrollo puntual
del "PROGRAMA CALIDAD EN LA ATENCION MEDICA", sujetandose a lo dispuesto en el presente
instrumento.

Observar y vigilar que en la aplicacion de los recursos federales derivados del presente instrumento,
se atienda lo sefialado en las “REGLAS DE OPERACION”.

Para el caso de los proyectos de mejora de la calidad que resultaron beneficiados, dar seguimiento a
través de “EL OPD” a las acciones definidas en cada uno de éstos, a efecto de verificar el
cumplimiento de las metas establecidas en los mismos.

Verificar a través de “EL OPD” que el ejercicio del presupuesto asignado a los proyectos y/o
reconocimientos beneficiarios, se realice de conformidad con las acciones establecidas en
los mismos.

Remitir en un plazo no mayor a 15 dias habiles posteriores a la recepcion de la ministracion
correspondiente, por conducto de la Secretaria de Finanzas y Administracion a “LA SECRETARIA”, a
través de la “DGCES", el recibo que acredite la recepciéon de dicha ministracion, de conformidad con
lo establecido en las “REGLAS DE OPERACION”.

Los recursos presupuestarios federales transferidos, que después de radicados en la Secretaria de
Finanzas y Administracion, no hayan sido aplicados para la ejecucion de los proyectos de mejora y/o
el reconocimiento a la implementacion de un modelo de gestion de la calidad, seran considerados
por “LA SECRETARIA” como incumplimiento del presente instrumento y podra ser causa de reintegro
de los recursos transferidos con los rendimientos financieros obtenidos al Erario Federal (Tesoreria
de la Federacion) dentro de los 15 dias siguientes en que los requiera “LA SECRETARIA”.

Informar a través de “EL OPD” sobre la suscripcion de este Convenio, a la Auditoria Superior
del Estado.

Difundir en su pagina electrénica los proyectos y/o reconocimientos financiados con los recursos
presupuestarios federales que seran transferidos mediante el presente instrumento, incluyendo los
avances y resultados fisicos y financieros que correspondan, en los términos de las disposiciones
aplicables.

Entregar trimestralmente por conducto de “EL OPD” a “LA SECRETARIA” a través de la “DGCES”, la
relacion detallada sobre las erogaciones del gasto elaborada y validada por “EL OPD”, en su caracter
de Unidad Ejecutora.

Informar via “EL OPD” a “LA SECRETARIA” a través de la “DGCES”, de manera trimestral, sobre el
avance técnico y financiero que corresponda a los proyectos y/o reconocimientos, previstos en este
instrumento.

Proporcionar por conducto de “EL OPD” la informaciéon y documentacion que en relacion con los
recursos que se deriven de la aplicacion del presente Convenio, y que requieran los 6rganos de
inspeccion y control facultados para tal efecto, asi como permitir a éstos las visitas de fiscalizacion
que en el ejercicio de sus respectivas atribuciones lleven a cabo. La documentacion que se derive del
presente Convenio debera ser identificada con el nombre del programa, origen del recurso y el
ejercicio correspondiente.
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XIV.- Atender todas las indicaciones y recomendaciones que “LA SECRETARIA” le comunique, para el
mejor desarrollo del objeto del presente Convenio.

XV.- Mandar a publicar en el Periddico Oficial del Estado de Puebla el presente instrumento.
SEPTIMA.- REGLAS DE OPERACION

Todo lo relativo a mecanismos de control y seguimiento, resguardo de los soportes administrativos y los
anexos técnicos y evaluacién se realizard conforme a lo dispuesto por las “REGLAS DE OPERACION”
y demas disposiciones juridicas aplicables.

OCTAVA.- CONTROL, VIGILANCIA Y EVALUACION

Las acciones de inspeccion, control, vigilancia y evaluacion de los recursos, correspondera a la Secretaria
de Salud, Secretaria de Hacienda y Crédito Publico (SHCP), a la Secretaria de la Funcion Puablica (SFP) y a la
Auditoria Superior de la Federacién (ASF) conforme a las atribuciones que les confiere la Ley Orgénica
de la Administracion Publica Federal, la Ley de Fiscalizacién Superior de la Federacion y demas disposiciones
aplicables, sin perjuicio de las acciones de vigilancia, control y evaluacion que, en coordinacidon con la
Secretaria de la Funcion Publica, realice la Secretaria de la Contraloria de “LA ENTIDAD”.

Las responsabilidades administrativas, civiles o penales derivadas de afectaciones a la Hacienda Publica
Federal que en su caso, incurran los servidores publicos federales, estatales o locales, asi como los
particulares, seran sancionados en los términos de las disposiciones juridicas aplicables.

NOVENA.- VERIFICACION

Con el objeto de asegurar la aplicacion y efectividad del presente Convenio, “LA SECRETARIA” y
“LA ENTIDAD” se comprometen adoptar las medidas necesarias para establecer el enlace y la comunicacion
requerida para dar el debido seguimiento a los compromisos asumidos.

DECIMA.- AVISOS, COMUNICACIONES Y NOTIFICACIONES

“LAS PARTES” convienen en que todos los avisos, comunicaciones y notificaciones que se realicen con
motivo del presente instrumento, se llevaran a cabo por escrito en los domicilios sefialados por
“LAS PARTES" en el apartado de Declaraciones.

En caso de que alguna de “LAS PARTES” cambie de domicilio, se obligan a dar el aviso correspondiente a
la otra, con 30 dias naturales de anticipacion a que dicho cambio de ubicacion se realice.

DECIMA PRIMERA.- MODIFICACIONES AL CONVENIO

“LAS PARTES” acuerdan que el presente Convenio, podra modificarse de comun acuerdo y por escrito,
mediante Convenio Modificatorio, sin alterar su estructura y en estricto apego a las disposiciones juridicas
aplicables, las cuales surtirdn sus efectos al momento de su firma y pasara a ser parte integrante del presente.

Las modificaciones al Convenio obligaran a sus signatarios a partir de la fecha de su firma y deberan
publicarse en el Diario Oficial de la Federacion y en el Periédico Oficial del Estado, a la brevedad.

En caso de contingencias para la realizacion del concepto previsto en este Instrumento, “LAS 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 SEGUNDA.- RELACION LABORAL

Queda expresamente estipulado que “LAS PARTES” suscriben el presente Convenio en atencion a que
cada una cuenta con el personal necesario y los elementos propios para realizar las actividades objeto de este
instrumento legal, por lo tanto, aceptan que en relacion con el personal que cada una de ellas designe para la
ejecucion de este instrumento, no existira relacion alguna de caracter laboral, civil ni de seguridad social con
la contraparte, a la que no podra considerarsele como patrén sustituto o solidario; asumiendo cada una de
ellas las responsabilidades que les corresponda respecto de su personal designado.

DECIMA TERCERA.- CASO FORTUITO O FUERZA MAYOR

“LAS PARTES” no tendran responsabilidad por los dafios y perjuicios que pudieran ocasionarse por
causas de fuerza mayor o caso fortuito que impidan, la ejecucion total o parcial de las obligaciones derivadas
del presente instrumento.

Una vez superados dichos eventos se reanudaran las actividades en la forma y términos que sefialen
“LAS PARTES".

DECIMA CUARTA.- CAUSAS DE TERMINACION

“LAS PARTES” acuerdan que el presente Convenio podra darse por terminado anticipadamente, previa
notificacion escrita que se realice con 30 dias naturales de anticipacién, cuando se presente alguna de las
siguientes causas:

l. Por cumplimiento del objeto por el que fue celebrado.

Il.  Por acuerdo de “LAS PARTES".
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DECIMA QUINTA.- CAUSAS DE RESCISION

El presente Convenio podrd rescindirse, por el incumplimiento de cualquiera de las obligaciones
contraidas en el presente instrumento.

DECIMA SEXTA.- ACCESO A LA INFORMACION

La informacién que se presente, obtenga o produzca en virtud del cumplimiento del presente instrumento
sera clasificada atendiendo a los principios de confidencialidad, reserva y proteccion de datos personales que
derivan de la Ley General de Transparencia y Acceso a la Informaciéon Publica y demas disposiciones
juridicas aplicables, por lo que “LAS PARTES” se obligan a utilizarla o aprovecharla Unicamente para el
cumplimiento del presente instrumento.

En consecuencia “LAS PARTES” se obligan a no revelar, copiar, reproducir, explotar, comercializar,
modificar, duplicar, divulgar o difundir a terceros, la informacién que tenga caracter de confidencial, sin la
autorizacion previa y por escrito del titular de la misma y de “LAS PARTES".

DECIMA SEPTIMA.- DIFUSION

El Ejecutivo Federal, a través de “LA SECRETARIA” y “LA ENTIDAD” convienen elevar los niveles de
transparencia en el ejercicio de los recursos a que se refiere este Convenio; para tal efecto, promoveran, en
su caso, la publicacién de los resultados de los proyectos y/o reconocimientos financiados, en las paginas de
Internet que tengan disponibles, asi como en los medios y con la frecuencia que establece el Presupuesto
de Egresos de la Federacién para el Ejercicio Fiscal 2016.

DECIMA OCTAVA.- VIGENCIA

El presente Convenio comenzara a surtir sus efectos desde el momento de su firma, y tendra una vigencia
hasta el 31 de diciembre de 2016.

DECIMA NOVENA.- CLAUSULAS QUE SE TIENEN POR REPRODUCIDAS

Se tienen por reproducidas todas las clausulas del “ACUERDO MARCQ” a que se hace referencia en el
apartado de antecedentes del presente Convenio Especifico, en todo aquello que no se encuentre
expresamente pactado en el presente instrumento, siempre y cuando no se oponga con el contenido de las
“REGLAS DE OPERACION”.

VIGESIMA.- INTERPRETACION Y CUMPLIMIENTO

“LAS PARTES" reconocen que el presente Convenio es producto de la buena fe, por lo que en caso de
gue surgieran diferencias respecto al alcance, interpretacion o ejecucion del mismo, a afecto de determinar
sus derechos y compromisos que deban prevalecer, “LAS PARTES” se comprometen a agotar todas las
medidas conciliatorias, respondiendo a los principios de buena fe, equidad y justicia, apoyandose en
las “REGLAS DE OPERACION” del ejercicio fiscal 2016. En caso de no llegar a un arreglo satisfactorio, se
someteran a la legislacion federal aplicable y a la jurisdiccion de los Tribunales Federales competentes en la
Ciudad de México, por lo que en el momento de firmar este Convenio, renuncian en forma expresa al fuero
que en razén de su domicilio actual o futuro o por cualquier otra causa pudiere corresponderles.

"Este programa es de caracter publico, no es patrocinado ni promovido por partido politico alguno y sus
recursos provienen de los impuestos que pagan todos los contribuyentes. Esta prohibido el uso de este
programa con fines politicos, electorales, de lucro y otros distintos a los establecidos. Quien haga uso
indebido de los recursos de este programa debera ser denunciado y sancionado de acuerdo con la ley
aplicable y ante la autoridad competente”.

Leido el presente Convenio y enteradas las partes de su contenido y consecuencias legales, lo firman por
cuadruplicado en la Ciudad de México, a los 16 dias del mes de mayo del ejercicio fiscal 2016.- Por la
Secretaria: el Subsecretario de Integracion y Desarrollo del Sector Salud, José Meljem Moctezuma.-
Rubrica.- El Director General de Calidad y Educacion en Salud, Sebastian Garcia Sais6.- Rubrica.- Por la
Entidad: el Secretario de Finanzas y Administracion del Gobierno del Estado de Puebla, Guillermo Edmundo
Bernal Miranda.- Ruabrica.- El Secretario de Salud y Director General de los Servicios de Salud del Estado de
Puebla, Neftali Salvador Escobedo Zoletto.- 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.- El Encargado de Despacho de la Subsecretaria de Administracién
y Finanzas de la Secretaria de Salud y de la Coordinacién de Administracion y Finanzas de los Servicios de
Salud del Estado de Puebla, Angel Patifio Rodriguez.- Rubrica.- El Subsecretario de Planeacion, Evaluacion
y Desarrollo de la Secretaria de Salud y Coordinador de Planeacion, Evaluacion y Desarrollo de los Servicios
de Salud del Estado de Puebla, Carlos Felipe Lascurain Fernandez.- Rubrica.



ANEXO TECNICO DEL CONVENIO ESPECIFICO DE COLABORACION PARA LA TRANSFERENCIA DE RECURSOS PRESUPUESTARIOS FEDERALES CON EL CARACTER DE
SUBSIDIOS, PARA LA EJECUCION DE PROYECTOS Y/O RECONOCIMIENTOS CUYO PROPOSITO ES CONTRIBUIR A DESARROLLAR EL PROGRAMA CALIDAD EN LA
ATENCION MEDICA, QUE CELEBRAN POR UNA PARTE EL EJECUTIVO FEDERAL, POR CONDUCTO DE LA SECRETARIA DE SALUD, Y POR LA OTRA PARTE, EL EJECUTIVO
DEL ESTADO LIBRE Y SOBERANO DE PUEBLA, POR CONDUCTO DE LA SECRETARIA DE FINANZAS Y ADMINISTRACION DEL GOBIERNO DEL ESTADO DE PUEBLA, LA
SECRETARIA DE SALUD, LA SUBSECRETARIA DE SERVICIOS DE SALUD DE LA SECRETARIA DE SALUD Y COORDINACION DE SERVICIOS DE SALUD DE LOS SERVICIOS DE
SALUD DEL ESTADO DE PUEBLA, LA SUBSECRETARIA DE ADMINISTRACION Y FINANZAS DE LA SECRETARIA DE SALUD Y COORDINACION DE ADMINISTRACION Y
FINANZAS DE LOS SERVICIOS DE SALUD DEL ESTADO DE PUEBLA, LA SUBSECRETARIA DE PLANEACION, EVALUACION Y DESARROLLO DE LA SECRETARIA DE SALUD Y
COORDINACION DE PLANEACION, EVALUACION Y DESARROLLO DE LOS SERVICIOS DE SALUD DEL ESTADO DE PUEBLA Y EL ORGANISMO PUBLICO DESCENTRALIZADO
DENOMINADO SERVICIOS DE SALUD DEL ESTADO DE PUEBLA.

Modalidad: Proyectos de Gestion en Red

No. | NOMBRE DEL PROYECTO TEMA PRIORITARIO ESTABLECIMIENTO M%TT&gilggﬁgo M(I)_xTEOVQE:JGANCAIODS A MONTO TOTAL
EXTERNA
1 Cddigo infarto, programa de | Mejora de la calidad en la | Jurisdiccion Sanitaria No. 6 $12,000.00 $80,000.00 $2,999,541.00
mejora_ _en la atencig’)n y atgnciéq de infarto 'agu'do al Centro de Salud Urbano Atlixco $31,951.00
deteccion oportuna del infarto | miocardio y sus complicaciones !
agudo al miocardio y sus Centro de Salud Santa Ana Yancuitlalpan $31,951.00
complicaciones. Centro de Salud Coatzingo $31,951.00
Centro de Salud Coyomeapan $31,951.00
Centro de Salud Cuautempan $31,951.00
Centro de Salud Cuautinchan $31,951.00
Centro de Salud Sanctorum $31,951.00
Centro de Salud Almecatla $31,951.00
Centro de Salud Chapulco $31,951.00
Centro de Salud San Lorenzo Chiautzingo $31,951.00
Centro de Salud San Juan Tetla $31,951.00
Centro de Salud El Palmar $31,951.00
Centro de Salud Chietla $31,951.00
Centro de Salud Sosa $31,951.00
Centro de Salud Urbano San Bernabé Temoxtitla $31,951.00
Centro de Salud Urbano Balcones del Sur $31,951.00
Centro de Salud Urbano El Salvador $31,951.00
Centro de Salud Urbano La Loma $31,951.00
Centro de Salud Urbano Lomas de San Miguel $31,951.00
Centro de Salud Urbano Mayorazgo $31,951.00
Centro de Salud Urbano Zaragoza Insurgentes $31,951.00
Centro de Salud Urbano México 68 $31,951.00
Centro de Salud Urbano San Pedro Tepeyac $31,951.00
Centro de Salud Urbano Reforma Sur $31,951.00
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Cddigo infarto, programa de
mejora en la atencion 'y
deteccion oportuna del infarto
agudo al miocardio y sus
complicaciones.

Mejora de la calidad en la
atencion de infarto agudo al
miocardio y sus complicaciones

Centro de Salud Urbano Analco

$31,951.00

Centro de Salud Urbano La Popular Castillotla $31,951.00
Centro de Salud Urbano San Miguel Canoa $31,951.00
Centro de Salud Urbano Santa Maria Xonacatepec $31,951.00
Centro de Salud Urbano Tecamachalco $31,951.00
Centro de Salud Urbano Tehuacan $31,951.00
Centro de Salud Urbano Zacapoaxtla $31,951.00
Centro de Salud Urbano Zacatlan $31,951.00
Centro de Salud de Servicios Ampliados de Xicotepec $31,951.00
Centro de Salud con Servicios Ampliados (CESSA) $31,951.00
Alcomunga

Centro de Salud con Servicios Ampliados (CESSA) $31,951.00
Tehuacan

Centro de Salud con Servicios Ampliados de $31,951.00
Tlachichuca

Centro de Salud con Servicios Ampliados (CESSA) de $31,951.00
Amozoc

Centro de Salud con Servicios Ampliados (CESSA) de $31,951.00
Tochtepec

Centro de Salud con Servicios Ampliados (CESSA) de $31,951.00
Tepeaca

Centro de Salud con Servicios Ampliados (CESSA) $31,951.00
San Pedro Cholula

Centro de Salud con Servicios Ampliados (CESSA) $31,951.00
Tlatlauquitepec

Centro de Salud con Servicios Ampliados (CESSA) $31,951.00
Santiago Miahuatlan

Centro de Salud con Servicios Ampliados (CESSA) $31,951.00
Chignahuapan

Centro de Salud con Servicios Ampliados (CESSA) $31,951.00
Teziutlan

Centro de Salud Urbano Chiautla de Tapia $31,951.00
Centro de Salud con Servicios Ampliados Izucar de $31,951.00
Matamoros

Centro de Salud con Servicios Ampliados (CESSA) $31,951.00
Cafiada Morelos

Centro de Salud con Servicios Ampliados (CESSA) de $31,951.00
Tepetzala

CESSA Libres $31,951.00
Centro de Salud con Servicios Ampliados (CESSA) $31,951.00
Huitzilan

CESSA San Martin Texmelucan $31,951.00
CESSA Romero Vargas $31,951.00
CESSA San Francisco Totimehuacan $31,951.00
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Cddigo infarto, programa de
mejora en la atencion 'y
deteccion oportuna del infarto
agudo al miocardio y sus
complicaciones.

Mejora de la calidad en la
atencion de infarto agudo al
miocardio y sus complicaciones

Centro de Salud con Servicios Ampliados de San
Felipe Hueyotlipan

$31,951.00

CESSA San Gabriel Tetzoyocan $31,951.00
Centro de Salud con Servicios Ampliados (CESSA) $31,951.00
Esperanza

Centro de Salud Urbano Huauchinango $31,951.00
Centro de Salud Urbano 2a. Ampliacion Unién $31,951.00
Antorchista-Esperanza

Centro de Salud con Servicios Ampliados de $31,951.00
Tlapanala

Hospital Comunitario Ahuacatlan $31,951.00
Hospital Comunitario de Ayotoxco $31,951.00
Hospital Comunitario Coxcatlan $31,951.00
Hospital Comunitario Cuyoaco $31,951.00
Hospital Comunitario Guadalupe Victoria $31,951.00
Hospital Comunitario Huehuetla $31,951.00
Hospital Comunitario Ixtacamaxtitlan $31,951.00
Hospital Comunitario Cuacnopalan $31,951.00
Hospital General Dr. Eduardo Vazquez $31,951.00
Hospital Comunitario San Martin Texmelucan (El $31,951.00
Moral)

Hospital Comunitario Tecomatlan $31,951.00
Hospital Comunitario Tulcingo de Valle $31,951.00
Hospital Comunitario Zapotitlan de Méndez $31,951.00
Hospital Comunitario Zoquitlan $31,951.00
Hospital Comunitario Tlaola $31,951.00
Hospital Comunitario Acatzingo $31,951.00
Hospital Comunitario Ajalpan $31,951.00
Hospital Comunitario Tlacotepec de Benito Juarez $31,951.00
Hospital Comunitario Mecapalapa $31,951.00
Hospital Comunitario Vicente Guerrero $31,951.00
Hospital Comunitario Tlacotepec de Porfirio Diaz $31,951.00
Hospital Integral Zacapoaxtla $31,951.00
Hospital Integral San José Chiapa $31,951.00
Hospital Integral Acajete-Tepetzala $31,951.00
Hospital Integral Palmar de Bravo $31,951.00
Hospital Integral de Xicotepec $31,951.00
Hospital Comunitario Quimixtlan $31,951.00
Hospital Comunitario Dr. Miguel Angel Cobos Marin $63,902.00
Hospital Comunitario Zacapala $31,951.00
Hospital Comunitario de Tetela de Ocampo $31,951.00
Hospital Comunitario Pahuatlan de Valle $31,951.00
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MONTO ASIGNADO AL

MONTO ASIGNADO

No. NOMBRE DEL PROYECTO TEMA PRIORITARIO ESTABLECIMIENTO A LA EVALUACION MONTO TOTAL
PROYECTO
EXTERNA

Jurisdiccion Sanitaria No. 5 $340,000.00
Centro de Salud San Jerénimo $105,000.00
Tianguismanalco
Centro de Salud San Juan Tuxco $105,000.00
Centro de Salud San Rafael $105,000.00
Tlanalapan
Centro de Salud Santa Maria $110,000.00
Moyotzingo
Centro de Salud San Salvador El $140,000.00
Verde
Centro de Salud San Andrés $105,000.00

Calidad en la atencion de la mujer Hueyacatitia

Mejora de la calidad en la atencion
2 |embarazada en la  Jurisdiccion Centro de Salud Aztotoacan $105,000.00 $0.00 $2,560,000.00
materna y perinatal

Sanitaria 5 Centro de Salud San Lucas El Grande $105,000.00
Centro de Salud San Simén Atzitzintla $105,000.00
Centro de Salud San Baltazar $105,000.00
Temaxcalac
Centro de Salud San Francisco $105,000.00
Tepeyecac
CESSA San Martin Texmelucan $124,000.00
Centro de Salud de Tlacotepec de $105,000.00
José Manzo
Hospital Comunitario San  Martin $371,000.00
Texmelucan (El Moral)
Hospital General de Huejotzingo $425,000.00
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Modalidad: Proyectos de Investigacion Operativa

MONTO ASIGNADO
MONTO ASIGNADO AL .
No. NOMBRE DEL PROYECTO TEMA PRIORITARIO ESTABLECIMIENTO A LA EVALUACION MONTO TOTAL
PROYECTO
EXTERNA
Efectividad de la implementacion del
servicio de psicocardiologia en la
mejora de la calidad de vida y adhesion . . .
) ) ) Mejora de la calidad en la atenci6n
al tratamiento en pacientes de infarto Hospital General Dr. Eduardo
1 de infarto agudo al miocardio y sus $207,000.00 $20,700.00 $227,700.00
agudo al miocardio y sus Vazquez N.

L . complicaciones
complicaciones en el Hospital General

de Puebla “Dr. Eduardo Vazquez

Navarro”.

Evaluacion del estado emocional del
paciente onco — hematoldgico en etapa | Mejora de la calidad en la atencién ) )
2 ) ) ) Hospital para el Nifio Poblano $87,600.00 $0.00 $87,600.00
terminal del Hospital para el Nifio | de la salud mental

Poblano en el afio 2016.

Total Asignhado $5,874,841.00

Este programa es de caracter publico, no es patrocinado ni promovido por partido politico alguno y sus recursos provienen de los impuestos que pagan todos los
contribuyentes. Esta prohibido el uso de este programa con fines politicos, electorales, de lucro y otros distintos a los establecidos. Quien haga uso indebido de los
recursos de este programa debera ser denunciado y sancionado de acuerdo con la ley aplicable y ante la autoridad competente.

Los resultados de la seleccion de proyectos a nivel nacional, se encuentran disponibles en el sitio de Internet http://www.gob.mx/salud/acciones-y-
programas/calidad-en-salud-dgces-30909

Por la Secretaria: el Subsecretario de Integracion y Desarrollo del Sector Salud, José Meljem Moctezuma.- Rubrica.- El Director General de Calidad y Educacion
en Salud, Sebastian Garcia Sais0.- Rubrica.- Por la Entidad: el Secretario de Finanzas y Administracién del Gobierno del Estado de Puebla, Guillermo Edmundo
Bernal Miranda.- Rubrica.- El Secretario de Salud y Director General de los Servicios de Salud del Estado de Puebla, Neftali Salvador Escobedo Zoletto.- 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
Méarquez Amezcua.- Rabrica.- El Encargado de Despacho de la Subsecretaria de Administracion y Finanzas de la Secretaria de Salud y de la Coordinacién de
Administracién y Finanzas de los Servicios de Salud del Estado de Puebla, Angel Patifio Rodriguez.- Rabrica.- El Subsecretario de Planeacion, Evaluacion y
Desarrollo de la Secretaria de Salud y Coordinador de Planeacién, Evaluacién y Desarrollo de los Servicios de Salud del Estado de Puebla, Carlos Felipe Lascurain
Fernandez.- Rubrica.
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CONVENIO Especifico de Colaboracion para la transferencia de recursos presupuestarios federales con el
caracter de subsidios para el Programa Regulacion y Vigilancia de Establecimientos y Servicios de Atencion
Médica G005, cuyo proposito es contribuir a elevar la calidad y disminuir los riesgos derivados de la prestacion de
los servicios de atencion meédica, que celebran la Secretaria de Salud y el Estado de Sinaloa.

CONVENIO ESPECIFICO DE COLABORACION PARA LA TRANSFERENCIA DE RECURSOS PRESUPUESTARIOS
FEDERALES CON EL CARACTER DE SUBSIDIOS PARA EL PROGRAMA REGULACION Y VIGILANCIA DE
ESTABLECIMIENTOS Y SERVICIOS DE ATENCION MEDICA G005, CUYO PROPOSITO ES CONTRIBUIR A ELEVAR LA
CALIDAD Y DISMINUIR LOS RIESGOS DERIVADOS DE LA PRESTACION DE LOS SERVICIOS DE ATENCION MEDICA,
QUE CELEBRAN POR UNA PARTE EL EJECUTIVO FEDERAL, A TRAVES DE LA SECRETARIA DE SALUD, A LA QUE
EN LO SUCESIVO SE DENOMINARA COMO “LA SECRETARIA”, ACTUANDO EN ESTE ACTO POR CONDUCTO DEL
DR. JOSE MELJEM MOCTEZUMA, SUBSECRETARIO DE INTEGRACION Y DESARROLLO DEL SECTOR SALUD,
ASISTIDO POR EL DR. SEBASTIAN GARCIA SAISO, DIRECTOR GENERAL DE CALIDAD Y EDUCACION EN SALUD,
EN LO SUCESIVO “LA DGCES”, Y POR LA OTRA PARTE, EL EJECUTIVO DEL ESTADO LIBRE Y SOBERANO DE
SINALOA, AL QUE EN LO SUCESIVO SE LE DENOMINARA COMO “LA ENTIDAD”, ACTUANDO EN ESTE ACTO POR
CONDUCTO DEL DR. ERNESTO ECHEVERRIA AISPURO, EN SU CARACTER DE SECRETARIO DE SALUD, EN LO
SUCESIVO "SESA", EL LIC. ARMANDO VILLARREAL IBARRA, SECRETARIO DE ADMINISTRACION Y FINANZAS, Y
LIC. GERARDO O. VARGAS LANDEROS, SECRETARIO GENERAL DE GOBIERNO Y EL M.C. HUMBERTO
ALEJANDRO VILLASANA FALCON, JEFE DE LA UNIDAD DE TRANSPARENCIA Y RENDICION DE CUENTAS, A LAS
QUE CUANDO ACTUEN DE MANERA CONJUNTA SE LES DENOMINARA COMO “LAS PARTES”, DE CONFORMIDAD
CON LOS ANTECEDENTES, DECLARACIONES Y CLAUSULAS SIGUIENTES:

ANTECEDENTES

I. Que conforme a lo establecido en el articulo 6 fraccion | de la Ley General de Salud “El Sistema
Nacional de Salud” tiene los siguientes objetivos: proporcionar servicios de salud a toda la poblaciéon y mejorar
la calidad de los mismos, atendiendo a los problemas sanitarios prioritarios y a los factores que condicionen y
causen dafos a la salud, con especial interés en la promocién, implementacién e impulso de acciones de
atencion integrada de caracter preventivo, acorde con la edad, sexo y factores de riesgo de las personas.

Il. Que el Objetivo 2.3 del Plan Nacional de Desarrollo 2013-2018 (PND) es asegurar el acceso a los
servicios de salud y la Estrategia 2.3.4 es garantizar el acceso efectivo a servicios de salud de calidad, en la
que se incluyen entre otras, las Lineas de Accion: Instrumentar mecanismos que permitan homologar
la calidad técnica e interpersonal de los servicios de salud, e implementar programas orientados a elevar la
satisfaccion de los usuarios en las unidades operativas publicas.

Ill. Que el Programa Sectorial de Salud 2013-2018 (PROSESA) define en su Segundo Objetivo: Asegurar
el acceso efectivo a servicios de salud de calidad mediante su Estrategia 2.2 Mejorar la calidad de los
servicios de salud del Sistema Nacional de Salud.

IV. Que con fecha diez de octubre de dos mil doce, “LA ENTIDAD”, y “LA SECRETARIA” celebraron el
Acuerdo Marco de Coordinaciéon que con objeto de facilitar la concurrencia en la prestacién de servicios en
materia de salubridad general, asi como para fijar las bases y mecanismos generales a través de los cuales
serian transferidos, mediante la suscripcion del instrumento especifico correspondiente, recursos
presupuestarios federales, insumos y bienes a “LA ENTIDAD", para coordinar su participacion con el
Ejecutivo Federal, en términos del articulo 9 y 13 apartado B de la Ley General de Salud, en lo sucesivo
“ACUERDO MARCO".

V. Que de conformidad con lo establecido en la Clausula Segunda del “ACUERDO MARCO?”, los
Convenios Especificos serian suscritos atendiendo al ambito de competencia que cada uno de ellos se
determine por “LA ENTIDAD”, la Secretaria de Salud, la Secretaria de Administracion y Finanzas, la
Secretaria General de Gobierno y la Unidad de Transparencia y Rendicion de Cuentas y por
“LA SECRETARIA”, la Subsecretaria de Finanzas y de Administracion, la Subsecretaria de Integracién y
Desarrollo del Sector Salud, la Subsecretaria de Prevencion y Promocion de la Salud, la Comision Nacional de
Proteccion Social en Salud, la Comision Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios, la Comision
Nacional contra las Adicciones, por si mismas, o asistidas por las Unidades Administrativas y/u 6rganos
desconcentrados que cada una tiene adscritas.

VI. Que de conformidad con lo dispuesto en la Clausula Cuarta del “ACUERDO MARCO” se entendera
como unidad ejecutora al “SESA” denominado Servicios de Salud de Sinaloa a quien seran ministrados los
recursos presupuestarios federales a través de “LA ENTIDAD” para su aplicacion conforme al objeto del
presente Convenio.
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VII. Que el Programa Regulacion y Vigilancia de Establecimientos y Servicios de Atencion Médica G005
tiene como objetivo prioritario elevar la calidad en el proceso de atencion médica, a efecto de garantizar las
condiciones de seguridad y calidad en la prestacion de servicios de atencién médica en las instituciones de los
sectores publico, social y privado que conforman el Sistema Nacional de Salud.

VIII. Que el Programa Regulacion y Vigilancia de Establecimientos y Servicios de Atencion Médica G005
integra los siguientes componentes:

1. Elfinanciamiento para la evaluacion, seguimiento y supervision de los servicios de atencion médica y
de los establecimientos en que se prestan dichos servicios.

2.  Establecer, emitir y operar los instrumentos y procedimientos necesarios para la acreditacion de la
calidad de los servicios prestados en los establecimientos para la atencion médica.

3. Establecer los instrumentos de rectoria necesarios para mejorar la calidad y la seguridad de los
pacientes en los establecimientos y servicios de atencién médica.

El otorgamiento del financiamiento se llevar4 a cabo para dar cumplimiento al objetivo prioritario del
programa a través de la realizacion de proyectos estratégicos que se detallan en el Anexo 1 del presente
instrumento, asimismo, para la erogacion de los recursos se tomara en cuenta el Decreto de Presupuesto de
Egresos de la Federacion para el ejercicio fiscal 2016, asi como la normatividad que aplica a cada caso en
particular, lo cual conllevara a elevar la calidad de los servicios de atencion médica.

IX. Que el recurso sera asignado de acuerdo con los proyectos estratégicos que debera realizar el “SESA”,
descritos en el Anexo 1 y de conformidad con el Anexo 4, los cuales estaran orientados a disminuir los
riesgos derivados de la prestacion de los servicios de atencién médica, el “SESA” denominado Servicios de
Salud de Sinaloa como unidad ejecutora se le ministraran los recursos presupuestarios federales a través
de “LA ENTIDAD” para su aplicacion conforme al objeto del presente Convenio.

DECLARACIONES
I. “LA SECRETARIA” declara que:

I.1. En términos de lo dispuesto por los articulos 2 fraccién | y 26 de la Ley Organica de la Administracion
Publica Federal, es una Dependencia de la Administracion Publica Federal, a la cual conforme a lo dispuesto
por los articulos 39 fraccion I, del citado ordenamiento legal y 7 de la Ley General de Salud, le corresponde
establecer y conducir la politica nacional en materia de asistencia social, servicios médicos y salubridad
general, asi como la coordinacion del Sistema Nacional de Salud.

1.2. De conformidad con lo establecido en la Ley General de Salud en su articulo 3 fraccion |, es materia de
salubridad general la organizacion, control y vigilancia de la prestacion de servicios y de establecimientos
de salud a los que se refiere el articulo 34 fracciones I, 11l y IV del mismo ordenamiento legal, y en correlacion
con los articulos 7 fraccion IV y 13 apartado A fraccion VIl de la Ley General de Salud y 5 del Reglamento de
la Ley General de Salud en Materia de Prestacion de Servicios de Atencion Médica.

1.3. El Dr. José Meljem Moctezuma, acredita su caracter de Subsecretario de Integracion y Desarrollo del
Sector Salud, con el nombramiento de fecha 1 del mes de abril de 2016, expedido a su favor por Lic. Enrique
Pefia Nieto, Presidente de los Estados Unidos Mexicanos, del que se adjunta copia al presente como Anexo A
y cuenta con las atribuciones y legitimacién para suscribir el presente instrumento, de conformidad con lo
establecido en los articulos 2 literal A, fraccion |, 8 fraccion XVI y 9 del Reglamento Interior de la Secretaria
de Salud, que le otorga, entre otras competencias, la de elevar continuamente la calidad de los servicios de
atencion médica y asistencia social; asi como promover la participacion de las organizaciones de la sociedad
civil, para la realizacion de acciones conjuntas y suma de esfuerzos en favor de la calidad de los servicios de
salud que recibe la poblacion.

1.4. El Dr. Sebastian Garcia Sais6 fue designado como Director General de Calidad y Educacion en Salud,
tal y como lo acredita con copia de su nombramiento de fecha 16 de noviembre de 2014, expedido a su favor
por la Dra. Maria de las Mercedes Martha Juan Lépez, Secretaria de Salud, del que se adjunta copia al
presente como Anexo B y que cuenta con la competencia y legitimacién para asistir en la suscripcion
del presente instrumento, de conformidad con lo establecido en los articulos 3 fraccién Ill, 34 fraccién Il, 7
fraccion IV, 13 apartado A fraccién VIIII de la Ley General de Salud; 5 del Reglamento de la Ley General
de Salud en Materia de Prestacion de Servicios de Atencién Médica; 2 literal B, fraccién Il y 18 fraccion VII
del Reglamento Interior de la Secretaria de Salud, que le otorga, entre otras atribuciones, disefiar, operar y
evaluar mecanismos que promuevan la calidad en los servicios de atencion médica y asistencia social,
conforme estandares de desempefio mediante instrumentos y proyectos estratégicos para la gestion de
calidad entre la Federacion y los gobiernos de las entidades federativas.
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I.5. El Reglamento Interior de la Secretaria de Salud, en el Capitulo X de las Unidades Administrativas,
articulo 18 fracciones I, I, 11, IV, V, VI, VII, VIII, XI, XIV y XVI faculta a “LA DGCES" entre otras, para conducir
la politica nacional para elevar la calidad de los servicios de atencion médica; establecer los instrumentos de
rectoria necesarios para mejorar la calidad y la seguridad de los pacientes; proponer normas oficiales
mexicanas en las materias de: prestacion de los servicios de atencién médica, construccion, infraestructura,
equipamiento y remodelacion e investigacion para la salud que se desarrolla en seres humanos, mismos que
se debera promover, supervisar y evaluar su cumplimiento; desarrollar y aplicar modelos para el monitoreo
y evaluacion de la calidad de los servicios de atencién médica que proporcionan los sectores publico, social y
privado; disefiar, operar y evaluar mecanismos que promuevan la calidad en los servicios de atencion médica;
establecer las bases para el desarrollo de competencias que incidan en la mejora de la calidad; desarrollar y
operar modelos de gestion financiera y mecanismos para el control administrativo de recursos financieros
orientados a apoyar el desarrollo de las estrategias para mejorar la calidad de los servicios de salud; disefiar y
operar sistemas de reconocimiento a los establecimientos para la atencion médica; establecer, emitir y operar
los instrumentos y mecanismos necesarios para el desarrollo del Sistema de Acreditacién y Garantia de
Calidad en los establecimientos de atencion a la salud incorporados al Sistema de Proteccion Social en Salud,
e impulsar la participacién ciudadana como mecanismo para la evaluacién de la calidad de los servicios de
atencion médica y asistencia social.

1.6. Cuenta con la disponibilidad presupuestaria correspondiente para hacer frente a los compromisos
derivados de la suscripcion del presente instrumento, ya que los recursos comprometidos forman parte del
presupuesto autorizado a “LA SECRETARIA” para la ejecucion del Programa Regulacion y Vigilancia
de Establecimientos y Servicios de Atencion Médica G005, de acuerdo con el Decreto de Presupuesto de
Egresos de la Federacion para el ejercicio fiscal 2016.

I.7. Para efectos del presente instrumento juridico, sefiala como domicilio el ubicado en la calle de Lieja
namero 7, planta baja, Colonia Juarez, Delegacion Cuauhtémoc, C.P. 06696, en la Ciudad de México.

1.8. Cuenta con Registro Federal de Contribuyentes SSA630502CU1.
Il. “LA ENTIDAD” declara que:

11.1. Es un Estado Libre y Soberano que forma parte de la Federacion, de conformidad con lo dispuesto en
los articulos 40, 42 fraccion | y 43 de la Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos y articulos 1y
3 de la Constitucién Politica del Estado de Sinaloa.

I1.2. Las Secretarias de Salud, de Administracion y Finanzas y la General de Gobierno son Dependencias
integrantes de la Administracién Publica Centralizada del Estado, que intervienen en el presente instrumento
en términos de lo dispuesto en los articulos 66 y 72 de la Constitucion Politica del Estado de Sinaloa y 3 de la
Ley Organica de la Administracion Publica del Estado de Sinaloa, asi como el articulo 15 fracciones I, 1l y IX
del Reglamento Organico de la Administracién Publica Estatal de Sinaloa.

11.3. Conforme a lo establecido en el Decreto publicado el dia 26 de septiembre de 1996 en el Periddico
Oficial de Gobierno del Estado, Servicios de Salud de Sinaloa es un Organismo Publico Descentralizado de la
Administracion Publica Estatal, con personalidad juridica y patrimonio propios, que tiene por objeto prestar
servicios de salud a la poblacion sin seguridad social en la Entidad en cumplimiento de lo dispuesto por las
Leyes General y Estatal de Salud, asi como por el Acuerdo de Coordinacion para la Descentralizacion Integral
de los Servicios de Salud.

I1.4. El Dr. Ernesto Echeverria Aispuro, Secretario de Salud, cuenta con las facultades para intervenir en 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 VI, y 33 del Reglamento Organico de la Administracion
Publica Estatal de Sinaloa; 9, 10 del Decreto que crea los Servicios de Salud en Sinaloa; 1, 6 y 8 fracciones
Ill'y XIX del Reglamento Interior de la Secretaria de Salud y 14 y 16 fraccion X del Reglamento Interior de los
Servicios de Salud de Sinaloa, cargo que qued6 debidamente acreditado con la copia del nombramiento, que
se adjunta al presente como Anexo C.

11.5. El Lic. Armando Villarreal Ibarra, Secretario de Administracion y Finanzas, cuenta con las facultades
para intervenir en la suscripcion del presente Convenio, de conformidad con los articulos 66 y 72 de la
Constitucion Politica del Estado de Sinaloa; 1, 3, 9, 11, 21 de la Ley Orgénica de la Administracion Publica del
Estado de Sinaloa, 1, 15 fraccion Il, 18 y 33 del Reglamento Orgéanico de la Administracién Publica Estatal
de Sinaloa; 1, 8 fraccién | y 10 fraccion XXIII del Reglamento Interior de la Secretaria de Administracion y
Finanzas, cargo que quedd debidamente acreditado con la copia del nombramiento, que se adjunta al
presente como Anexo D.
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11.6. EIl Lic. Gerardo O. Vargas Landeros, Secretario General de Gobierno, asiste a la suscripcion del
presente Convenio especifico, de conformidad con los articulos 66 y 72 de la Constitucion Politica del Estado
de Sinaloa; 1, 3, 9, 11, 21 de la Ley Organica de la Administracion Publica del Estado de Sinaloa, 1, 15
fraccion |, 17 y 33 del Reglamento Organico de la Administracion Pulblica Estatal de Sinaloa; 1, 10 del
Reglamento Interior de la Secretaria General de Gobierno, cargo que quedd debidamente acreditado con la
copia del nombramiento, que se adjunta al presente como Anexo E.

I.7. El M.C. Humberto Alejandro Villasana Falcén, Jefe de la Unidad de Transparencia y Rendiciéon de
Cuentas, asiste a la suscripcion del presente Convenio especifico, de conformidad con los articulos 66 y 72
de la Constitucion Politica del Estado de Sinaloa; 33, 48 fraccion Il, 51 y 61 del Reglamento Organico de la
Administracion Publica Estatal de Sinaloa, cargo que quedd debidamente acreditado con la copia del
nombramiento, que se adjunta al presente como Anexo F.

11.8. Sus prioridades para alcanzar los objetivos pretendidos a través del presente instrumento se sujetaran
a los términos y requerimientos, que para el desarrollo de los proyectos orientados a elevar la calidad y
disminuir los riesgos derivados de la prestacion de los servicios de atencion médica, mediante acciones que
fortalezcan la supervision, la evaluacion de la calidad y la capacitacion a los profesionales de la salud, que se
otorguen en su entidad federativa conforme a lo estipulado en este Convenio y en su Anexo 1, el cual forma
parte del presente Convenio.

11.9. Para efectos del presente Convenio sefiala como domicilio el ubicado en: Palacio de Gobierno,
Insurgentes s/n. Colonia Centro Sinaloa, Planta Baja, Culiacan, Rosales, Sinaloa, C.P. 80129.

1.10. Que “LA ENTIDAD” cuenta con Registro Federal de Contribuyentes GES810101517, y el “SESA”
cuenta con Registro Federal de Contribuyentes SSS9610231Y3.

lll. “LAS PARTES” declaran que:

llI.1. Cuentan con los recursos necesarios para cumplir con los compromisos que se deriven del
presente Convenio.

111.2. Se reconocen reciprocamente el caracter y atribuciones con las que comparecen a la celebracion del
presente Convenio.

Una vez expuesto lo anterior y toda vez que la Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad
Hacendaria, dispone en sus articulos 74, 75y 77, que el Ejecutivo Federal, autorizara la ministracién de los
subsidios para el ejercicio del Programa Presupuestario Regulacion y Vigilancia de Establecimientos y
Servicios de Atencién Médica G005, mismo que fue publicado en el Decreto de Presupuesto de Egresos de la
Federacioén con fecha 27 de noviembre de 2015 en el Diario Oficial de la Federacion, los cuales se otorgaran y
ejerceran conforme a las disposiciones generales aplicables, asi como a lo estipulado en los Anexos 1, 2, 3, 4,
5y 6, los cuales forman parte integral del mismo. Dichos subsidios y transferencias deberan sujetarse a los
criterios de objetividad, equidad, transparencia, publicidad, selectividad y temporalidad que en ella se sefialan,
“LAS PARTES" celebran el presente Convenio de Colaboracién al tenor de las siguientes:

CLAUSULAS
PRIMERA.- OBJETO

El presente Convenio tiene por objeto la transferencia de recursos presupuestarios federales con el
caracter de subsidios en lo sucesivo “LOS SUBSIDIOS” que “LA SECRETARIA” transferira a “LA ENTIDAD”,
el importe de $1,375,000.00 (UN MILLON TRESCIENTOS SETENTA Y CINCO MIL PESOS 00/100 M.N.),
para la realizacion de proyectos estratégicos que se detallan en el Anexo 1, que permitan dar cumplimiento al
objetivo prioritario del Programa Presupuestario Regulacién y Vigilancia de Establecimientos y Servicios de
Atencion Médica G005, el cual una vez suscrito por “LAS PARTES”, forma parte del presente instrumento.

“LA ENTIDAD” debera garantizar la correcta utilizacién y comprobacién de “LOS SUBSIDIOS” y el
resguardo de los bienes que sean adquiridos con dichos recursos.

SEGUNDA.- TRANSFERENCIA

Para la realizacion de las acciones objeto del presente instrumento “LA SECRETARIA” transferira a
“LA ENTIDAD” recursos presupuestarios federales, de acuerdo al calendario de ministracién de recursos
establecidos en los Anexos 2 y 3 del presente Convenio.

El mecanismo, de transferencia de “LOS SUBSIDIOS", ejecucién y comprobacion debera llevarse a cabo
de conformidad con la Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad Hacendaria, el Cédigo Fiscal de la
Federacién y demas disposiciones aplicables.
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“LA ENTIDAD” debera realizar la apertura de una cuenta bancaria productiva, destinada a la radicacion
de los recursos presupuestarios transferidos y de sus rendimientos financieros, y enviar, por escrito, a
“LA SECRETARIA” los datos de identificacion de dicha cuenta, lo anterior, con la finalidad de dar seguimiento
puntual a los recursos federales a transferir, asi como a los rendimientos financieros.

“LA SECRETARIA” realizara la transferencia de recursos presupuestarios a través de la Tesoreria del
Gobierno de “LA ENTIDAD”, en la cuenta bancaria productiva proporcionada por “LA ENTIDAD".

Una vez radicados los recursos presupuestarios que “LA SECRETARIA” transfiere a “LA ENTIDAD”, éstos
deberan ser ministrados integramente junto con los rendimientos financieros al “SESA”, dentro de los cinco
dias habiles siguientes.

Para los efectos del parrafo anterior, “LA ENTIDAD” debera, previamente aperturar una cuenta bancaria
productiva, Unica y especifica.

“LA ENTIDAD" debera informar de la recepcion de los recursos transferidos junto con sus rendimientos
generados a “LA SECRETARIA” a través de “LA DGCES” dentro de los 15 dias habiles siguientes a su
recepcion, para la cual deberéa remitir documento de acuse de recibido y anexar el estado de cuenta bancario
que asi lo acredite.

Los recursos presupuestarios seran ministrados en forma exclusiva al objeto y metas estipuladas en el
presente Convenio y sus Anexos. Dichos recursos no podran traspasarse a otros programas, unidades o
acciones distintas a las previstas en el presente instrumento y su Anexo 4.

Los gastos administrativos y cualquier otro gasto para la ejecucién de los proyectos estratégicos no
comprendido en el presente Convenio, quedaran a cargo de “LA ENTIDAD”.

“LOS SUBSIDIOS” que se transfieran en los términos de este Convenio no pierden su caracter federal, en
consecuencia, para efecto de su administracion se deberan observar las disposiciones legales y normativas
federales que resulten aplicables y estardn sujetos a la disponibilidad del Presupuesto de Egresos de la
Federacion para el Ejercicio Fiscal del 2016.

Queda expresamente estipulado, que la transferencia de “LOS SUBSIDIOS” otorgados en el presente
instrumento no son susceptibles de presupuestarse en los ejercicios siguientes; por lo que no implica el
compromiso de transferencias posteriores ni ejercicios fiscales subsecuentes con cargo a la Federacion,
para complementar cualquier otro gasto administrativo o de operacion vinculado con el objeto del mismo.

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

Los rendimientos financieros que generen los recursos a que se refiere esta Clausula deberan destinarse
al objeto del presente Convenio, es decir, a la realizacibn de proyectos estratégicos que permitan dar
cumplimiento al objetivo prioritario del Programa Presupuestario Regulacion y Vigilancia de Establecimientos y
Servicios de Atencion Médica G005, que se detalla en el presente instrumento de conformidad con lo que
establece la clausula primera.

“LOS SUBSIDIOS” que transfiere “LA SECRETARIA” se aplicaran a los proyectos estratégicos y hasta por
los importes que se detallan en el Anexo 4 del presente Convenio.

Con el objeto de asegurar la aplicacion y efectividad del presente Convenio, “LAS PARTES” se sujetaran a
lo establecido en los Anexos 1, 2, 3, 4, 5y 6, asi como a las demas disposiciones juridicas aplicables.

TERCERA.- REINTEGRO DE LOS RECURSOS

“LA ENTIDAD" a través del “SESA” debera ejercer “LOS SUBSIDIOS” a mas tardar el Gltimo dia del
ejercicio fiscal 2016, en caso de que al 31 de diciembre no se encuentren devengados en términos de lo
sefialado por el articulo 175 del Reglamento de la Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad Hacendaria,
“LOS SUBSIDIOS” junto con sus rendimientos financieros deberan ser reintegrados a la Tesoreria de la
Federacién, a mas tardar en los siguientes 15 dias naturales al cierre del ejercicio, conforme a lo establecido
en el articulo 54 de la Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad Hacendaria. En este sentido,
“LA ENTIDAD" a través del “SESA” deberd comprobar que “LOS SUBSIDIOS” han sido devengados, en la
forma y términos establecidos en el presente instrumento, “ACUERDO MARCQO” y su Anexo 5.

Los recursos se entenderdn devengados para cada una de “LAS PARTES” conforme a lo establecido por
la Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad Hacendaria y su Reglamento.
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Asimismo, procedera que “LA ENTIDAD" a través del “SESA” reintegre a la Tesoreria de la Federacion los
recursos que le fueron transferidos, asi como los rendimientos financieros correspondientes cuando:

Hayan sido utilizados a fines distintos a los pactados.

Cuando “LA SECRETARIA” asi se lo requiera, por haber incumplido cualquiera de las
obligaciones contraidas.

En los supuestos sefialados en los numerales | y Il, el reintegro se hara dentro de los 30 dias siguientes a
los que “LA SECRETARIA” le requiera el reintegro.

CUARTA.- OBLIGACIONES DE “LA SECRETARIA”

Para el cumplimiento del objeto del presente instrumento, “LA SECRETARIA” por conducto de
“LA DGCES” se compromete a:

VI.

VILI.

VIIL.

XL

XIl.

Gestionar ante la Unidad Administrativa competente de “LA SECRETARIA” la transferencia a
“LA ENTIDAD” de los recursos a que se refiere la Clausula Segunda del presente Convenio, a efecto
de que sean aplicados especificamente para la realizacion de proyectos estratégicos que permitan
dar cumplimiento al objetivo prioritario del Programa Presupuestario Regulacién y Vigilancia de
Establecimientos y Servicios de Atencién Médica G005 que se detalla en el presente instrumento sin
intervenir en el procedimiento de asignacion de los contratos o de cualquier otro instrumento juridico
gue formalice “LA ENTIDAD”, para cumplir con el objeto del presente Instrumento.

Supervisar que los recursos presupuestarios federales que en virtud de este instrumento se
transfieran, no permanezcan ociosos y sean aplicados Unicamente para la realizacion del objeto al
que son destinados, sin perjuicio de las atribuciones que en la materia correspondan a otras
instancias competentes del Ejecutivo Federal.

Atender las solicitudes de asesoria técnica del “SESA” para el desarrollo de los compromisos y
obligaciones que deriven del presente Convenio.

Evaluar en coordinacion con el “SESA” el impacto de las acciones que lleve a cabo de conformidad
con este instrumento, de acuerdo con los indicadores que se consignan en el Anexo 6 de
este Convenio.

En coordinacién con el “SESA”, dar seguimiento y evaluar la realizacion de proyectos estratégicos
que se detallan en el Anexo 1 del presente instrumento, a efecto de dar cumplimiento al objetivo
prioritario del Programa Regulacion y Vigilancia de Establecimientos y Servicios de Atencion
Médica GO005.

Solicitar la entrega trimestral del expediente que contenga el informe de actividades por escrito de los
avances en el cumplimiento del objeto del presente instrumento, el reporte de cumplimiento de metas
e indicadores de resultados, asi como la “relacion de gastos” que sustenten y fundamenten la
aplicacion de los recursos presupuestarios federales al “SESA”, de acuerdo con lo establecido en el
Anexo 6 del presente Convenio, acompafiado del correspondiente respaldo documental y electrénico
gue la sustente, a mas tardar los primeros 10 dias habiles del inicio del siguiente trimestre.

Aplicar las medidas que procedan de acuerdo con la normativa e informar de ser el caso a la
Secretaria de Hacienda y Crédito Publico, la Secretaria de la Funcion Publica Federal, la Auditoria
Superior de la Federacion y a la Secretaria de la Contraloria en el ambito estatal y demas 6rganos de
fiscalizacion que correspondan, siempre que identifique que los recursos presupuestarios
transferidos y sus rendimientos financieros permanezcan ociosos 0 que han sido destinados por el
“SESA” para fines distintos a los pactados en el instrumento celebrado. “LA SECRETARIA” debera
dar aviso, en los términos previstos en las disposiciones aplicables a la Secretaria de Hacienda y
Crédito Publico, asi como a los 6rganos de fiscalizacion competentes.

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

Realizar los registros presupuestarios correspondientes.

Dar seguimiento trimestralmente, en coordinacion con el “SESA”, sobre el avance en el cumplimiento
del objeto del presente instrumento.

Podra realizar visitas de supervision a efecto de observar el cumplimiento de la aplicaciéon de los
recursos transferidos y de sus rendimientos financieros, lo anterior, atendiendo a la disponibilidad de
personal y presupuesto.

Enviara al “SESA”, los lineamientos que debera observar para la ejecucion de las lineas estratégicas
de cada uno de los proyectos, a efecto de dar cumplimiento al objeto del presente Convenio.
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QUINTA.- OBLIGACIONES DE “LA ENTIDAD”
Para el cumplimiento del objeto del presente instrumento, “LA ENTIDAD” se compromete a:

VI.

VILI.

VIII.

XI.

XIl.

Gestionar con la Tesoreria del Gobierno de “LA ENTIDAD”, la apertura de una cuenta bancaria
productiva previa a la transferencia del recurso presupuestario. Lo anterior, a fin de que permita la
identificacion de los recursos que se transferirdn, para efectos de comprobacion de su ejercicio y
fiscalizacion, ministrando los recursos presupuestarios transferidos, destinados exclusivamente para
dar cumplimientos al objeto referido en la clausula primera del presente Convenio sujetandose a los
objetivos, metas e indicadores convenidos especificamente en el Anexo 6 del presente instrumento.

Una vez que sean radicados los recursos presupuestarios federales en la Secretaria de
Administracién y Finanzas de “LA ENTIDAD”, ésta se obliga a ministrarlos integramente al “SESA”,
junto con los rendimientos financieros que se generen, dentro de los cinco dias habiles siguientes.

Para los efectos del parrafo anterior, “LA ENTIDAD” debera, previamente aperturar una cuenta
bancaria productiva, Unica y especifica.

Registrar “LOS SUBSIDIOS” que se transfieren, una vez devengados y conforme avance el ejercicio,
deberan ser inscritos por el “SESA” en su contabilidad de acuerdo con las disposiciones juridicas
aplicables y se rendiran en su Cuenta Publica, sin que por ello pierdan su caracter federal.

Observar y vigilar a través del “SESA” que la aplicacion de los recursos federales derivados del
presente instrumento, se destinen a los proyectos estratégicos de acuerdo con lo estipulado en el
Anexo 4 del presente instrumento y el “ACUERDO MARCOQ".

Remitir en un plazo no mayor a 15 dias habiles posteriores a la recepcion de la ministracion
correspondiente, por conducto de la Secretaria de Administracién y Finanzas (o su equivalente)
a “LA SECRETARIA”, a través de “LA DGCES", el recibo que acredite la recepcion de dicha
ministracion, asimismo, remitir el documento que acredite que “LA ENTIDAD” ministré los recursos
transferidos al “SESA”.

Registrar los recursos presupuestarios federales transferidos, que después de radicados en la
Secretaria de Finanzas (o0 su equivalente), no hayan sido aplicados para dar cumplimiento al objeto
del presente Convenio seran considerados por “LA SECRETARIA” como incumplimiento del presente
instrumento y podra ser causa de reintegro de los recursos transferidos con los rendimientos
financieros obtenidos al Erario Federal (Tesoreria de la Federacion) dentro de los 15 dias siguientes
en que los requiera “LA SECRETARIA”.

Infformar a través del “SESA” sobre la suscripcion de este Convenio, al d6rgano técnico de
fiscalizacion de la legislatura local en la entidad.

Entregar trimestralmente por conducto del “SESA” a “LA SECRETARIA” a través de “LA DGCES”, sin
necesidad de requerimiento el expediente que contenga el informe de actividades, el reporte de
cumplimiento de metas e indicadores de resultado, asi como, las erogaciones del gasto elaborada y
validada por el “SESA”, en su caracter de unidad ejecutora de acuerdo al Anexo 6, acompafiado del
correspondiente respaldo documental y electrénico que la sustente a mas tardar los primeros 10 dias
habiles del inicio del siguiente trimestre.

Aplicar las acciones que procedan de acuerdo con las disposiciones locales aplicables, siempre que
se identifiquen el caso o casos en que los recursos presupuestarios federales transferidos y sus
rendimientos financieros, no hayan sido destinados para los fines pactados en el presente Convenio,
asi como, dar aviso, a los 6rganos federales de fiscalizacion competentes, y en su caso, al Ministerio
Publico de la Federacion.

Proporcionar por conducto del “SESA” la informaciéon y documentacion que en relacion con los
recursos que se deriven de la aplicacion del presente Convenio, que requieran los 6rganos de
inspeccion y control facultados para tal efecto, asi como permitir a éstos las visitas de fiscalizacion
que en el ejercicio de sus respectivas atribuciones lleven a cabo. La documentacién que se derive
del presente Convenio deberd ser identificada con el nombre del programa, origen del recurso y el
ejercicio correspondiente.

Atender todas las indicaciones y recomendaciones que “LA SECRETARIA” le comunique, para el
mejor desarrollo del objeto del presente Convenio.

Concentrar y enviar el informe de evaluacion externa en impreso y electrénico a “LA DGCES”, a mas
tardar 15 dias habiles al término del ejercicio fiscal correspondiente, asimismo, permitira a
“LA DGCES?", ejecutar las visitas que la misma determine para verificar la aplicacion de los recursos
y cumplimiento de metas.

Cumplir con los lineamientos que emita “LA SECRETARIA” para la ejecucion de las lineas
estratégicas de cada uno de los proyectos.
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SEXTA.- CONTROL, VIGILANCIA Y EVALUACION

Las acciones de inspeccion, control, vigilancia y evaluacion de los recursos, correspondera a la Secretaria
de Salud, Secretaria de Hacienda y Crédito Publico (SHCP), a la Secretaria de la Funcién Publica (SFP) y a la
Auditoria Superior de la Federacion (ASF) conforme a las atribuciones que les confiere la Ley Orgéanica de
la Administracién Publica Federal, la Ley de Fiscalizacion Superior de la Federacion y demas disposiciones
aplicables, sin perjuicio de las acciones de vigilancia, control y evaluacién que, en coordinacion con la
Secretaria de la Funcion Publica, realice la Secretaria de la Contraloria de “LA ENTIDAD".

Las responsabilidades administrativas, civiles o penales derivadas de afectaciones a la Hacienda Publica
Federal que en su caso, incurran los servidores publicos federales, estatales o locales, asi como los
particulares, serén sancionados en los términos de la legislacion aplicable.

SEPTIMA.- VERIFICACION

Con el objeto de asegurar la aplicacion y efectividad del presente Convenio, “LA SECRETARIA” y
“LA ENTIDAD” se comprometen a adoptar las medidas necesarias para establecer el enlace y la
comunicacion requerida para dar el debido seguimiento a los compromisos asumidos.

OCTAVA.- CONTRALORIA SOCIAL

Con el proposito de incorporar a la ciudadania en el control, vigilancia y evaluaciéon del Programa,
“LA SECRETARIA” y “LA ENTIDAD” promoveran la participacion social, la cual se debera realizar de
conformidad con los “Lineamientos para la promocion y operacion de la Contraloria Social en los programas
federales de desarrollo social”, publicados en el Diario Oficial de la Federacion con fecha 11 de abril de 2008.

“LA ENTIDAD" realizara las acciones de contraloria social con base en los documentos validados por la
Secretaria de la Funcion Publica y difundidos por “LA DGCES".

NOVENA.- AVISOS, COMUNICACIONES Y NOTIFICACIONES

“LAS PARTES” convienen en que todos los avisos, comunicaciones y notificaciones que se realicen con
motivo del presente instrumento, se llevaran a cabo por escrito en los domicilios sefialados por
“LAS PARTES” en el apartado de Declaraciones.

En caso de que alguna de “LAS PARTES"” cambie de domicilio, se obligan a dar el aviso correspondiente a
la otra, con 30 dias naturales de anticipacion a que dicho cambio de ubicacién se realice.

DECIMA.- MODIFICACIONES AL CONVENIO

“LAS PARTES" acuerdan que el presente Convenio podra modificarse, de comin acuerdo y por escrito,
mediante Convenio Modificatorio, sin alterar su objeto y en estricto apego a las disposiciones juridicas
aplicables, el cual surtira sus efectos al momento de su firma y sera parte integrante del presente instrumento.

Las modificaciones al Convenio obligaran a sus signatarios a partir de la fecha de su firma y deberan
publicarse en el Diario Oficial de la Federacion y en el 6rgano de difusiéon oficial de “LA ENTIDAD”,
a la brevedad.

En caso de contingencias que pongan en riesgo el cumplimiento del objeto del presente Convenio,
“LAS 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 PRIMERA.- RELACION LABORAL

Queda expresamente estipulado que “LAS PARTES” suscriben el presente Convenio en atencién a que
cada una cuenta con el personal necesario y los elementos propios para realizar las actividades objeto de este
instrumento legal, por lo tanto, aceptan que en relacion con el personal que cada una de ellas designe para la
ejecucion de este instrumento, no existira relacién alguna de caracter laboral, civil o de seguridad social con
la contraparte, a la que no podra considerarsele como patrén sustituto o solidario; asumiendo cada una de
ellas las responsabilidades que les corresponda respecto de su personal designado.

DECIMA SEGUNDA.- CASO FORTUITO O FUERZA MAYOR

“LAS PARTES” no tendran responsabilidad por los dafios y perjuicios que pudieran ocasionarse por
causas de fuerza mayor o caso fortuito que impidan, la ejecucidn total o parcial de las obligaciones derivadas
del presente instrumento.

Una vez superados dichos eventos se reanudaran las actividades en la forma y términos que sefialen
“LAS PARTES".
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DECIMA TERCERA.- CAUSAS DE TERMINACION

“LAS PARTES” acuerdan que el presente Convenio podra darse por terminado anticipadamente, previa
notificacion escrita que se realice con 30 dias naturales de anticipacion, cuando se presente alguna de las
siguientes causas:

l. Por incumplimiento del objeto por el que fue celebrado.
Il.  Por acuerdo de “LAS PARTES".
DECIMA CUARTA.- CAUSAS DE RESCISION

El presente Convenio podra rescindirse, por el incumplimiento de cualquiera de las obligaciones
contraidas en el presente instrumento.

DECIMA QUINTA.- ACCESO A LA INFORMACION

La informacién que se presente, obtenga o produzca en virtud del cumplimiento de este instrumento sera
clasificada atendiendo a los principios de confidencialidad, reserva y proteccion de datos personales que
derivan de la Ley General de Transparencia y Acceso a la Informacion Puablica, por lo que “LAS PARTES” se
obligan a utilizarla o aprovecharla Gnicamente para el cumplimiento del presente Convenio.

En consecuencia “LAS PARTES” se obligan a no revelar, copiar, reproducir, explotar, comercializar,
modificar, duplicar, divulgar o difundir a terceros, la informacién que tenga caracter de confidencial, sin la
autorizacion previa y por escrito del titular de la misma y de “LAS PARTES".

DECIMA SEXTA.- DIFUSION

“LAS PARTES"” convienen en difundir el presente instrumento en las paginas de Internet que tengan
disponibles, asi como gestionar su publicacién en el Diario Oficial de la Federacioén, y en el érgano de difusién
oficial de “LA ENTIDAD”, respectivamente.

DECIMA SEPTIMA.- VIGENCIA

El presente Convenio comenzara a surtir sus efectos desde el momento de su firma, y tendra una vigencia
hasta el 31 de diciembre de 2016.

DECIMA OCTAVA.- CLAUSULAS QUE SE TIENEN POR REPRODUCIDAS

Se tienen por reproducidas todas las clausulas del “ACUERDO MARCO” al que se hace referencia en el
apartado de antecedentes del presente Convenio, en todo aquello que no se encuentre expresamente
pactado en el presente instrumento.

DECIMA NOVENA.- INTERPRETACION Y CUMPLIMIENTO

“LAS PARTES” reconocen que el presente Convenio es producto de la buena fe, por lo que en caso de
que surgieran diferencias respecto al alcance, interpretacion o ejecucion del mismo, a afecto de determinar
sus derechos y compromisos que deban prevalecer, “LAS PARTES” se comprometen a agotar todas las
medidas conciliatorias, respondiendo a los principios de buena fe, equidad y justicia, en caso de no llegar a un
arreglo satisfactorio, se someteran a la legislacién federal aplicable y a la jurisdiccién de los Tribunales
Federales competentes en la Ciudad de México, por lo que en el momento de firmar este Convenio, renuncian
en forma expresa al fuero que en razén de su domicilio actual o futuro o por cualquier otra causa pudiere
corresponderles.

"Este programa es de caracter publico, no es patrocinado ni promovido por partido politico alguno y sus
recursos provienen de los impuestos que pagan todos los contribuyentes. Esta prohibido el uso de este
programa con fines politicos, electorales, de lucro y otros distintos a los establecidos. Quien haga uso
indebido de los recursos de este programa debera ser denunciado y sancionado de acuerdo con la ley
aplicable y ante la autoridad competente".

Estando enteradas las partes del contenido y alcance legal del presente Convenio Especifico, lo firman por
cuadruplicado.- Por la Entidad a los 9 dias del mes de junio de 2016.- Por la Secretaria a 9 dias del mes de
junio de 2016.- Por la Secretaria: el Subsecretario de Integracion y Desarrollo del Sector Salud, José Meljem
Moctezuma.- Rubrica.- El Director General de Calidad y Educacion en Salud, Sebastian Garcia Sais6.-
Rubrica.- Por la Entidad: el Secretario de Salud, Ernesto Echeverria Aispuro.- Rubrica.- El Secretario
General de Gobierno, Gerardo O. Vargas Landeros.- Rubrica.- El Secretario de Administraciéon y Finanzas,
Armando Villarreal Ibarra.- Rabrica.- El Jefe de la Unidad de Transparencia y Rendicion de Cuentas,
Humberto Alejandro Villasana Falcén.- Rabrica.



Anexo 1

DESCRIPCION DE PROYECTOS ESTRATEGICOS Y SUS LINEAS ESTRATEGICAS

Proyecto Estratégico

Objetivo

Alcance

Fortalecimiento a la supervision de
establecimientos para la atencién médica en las

entidades federativas.

Fortalecer la supervision a cargo de las entidades federativas en los
establecimientos para la atencion médica primer, segundo nivel y
servicios de atencion médica especializada a efecto de elevar y/o

mantener la calidad en los mismos.

Los Servicios Estatales de Salud en las 32 entidades federativas.

Linea estratégica

Breve descripcion

Entregables a la DGCES

Gestores de Calidad jurisdiccionales y Gestores de
Calidad locales en la implementacién del programa de
mejora continua de la calidad y la atenciéon de
hallazgos de supervision.

un término de 30 dias habiles posteriores a la entrada en vigor del
convenio, el cual deberd realizarse hasta para un méaximo de 80
asistentes, con duracién de dos dias (16 a 24 horas efectivas de
capacitacion), de acuerdo a las disposiciones de la DGCES.

1. Fortalecimiento de las visitas de supervision estatales | Los Servicios Estatales de Salud a través de los responsables estatales | Copia certificada por la autoridad competente de los siguientes documentos:
a los establecimientos del primer, segundo nivel y | de calidad deberan realizar la supervision en los establecimientos que | 1. Factura del vehiculo adquirido,
servicios de atencién médica especializada. integran sus servicios de atencién médica, con base en las disposiciones | 2. Tenencia o refrendo de conformidad con la normatividad estatal aplicable,
de la Direccién General de Calidad y Educacién en Salud (DGCES) 3. Placas,
CONCEPTO MONTO Caracteristicas minimas 4. Tarjeta de circulacion,
UNITARIO 5. Seguro del vehiculo,
* Austero 6. Programacion y priorizacion de establecimientos a supervisar,
e Transmision 7. Calendario e informe de ejecucion del mismo,
Vehiculo(s) automatica 0 manual 8. Informe de hallazgos y atencion de los mismos.
zz‘:ﬂizne{a’ van z $550,000.00 : 2:2:;323id0';:d0 . Los demés que le requiera la DGCES para el cumplimiento del objeto del convenio.
furgoneta. hasta 15 pasajeros
e Cuente con péliza de
seguro.
2. Capacitar a los Responsables Estatales de Calidad y | Las entidades federativas deberan desarrollar el taller de capacitacién en | I.  Oficio de convocatoria de cada uno de los invitados al taller de capacitacion.

Il. Lista de asistencia de los participantes, conforme a las disposiciones antes sefialadas.

11l. Memoria impresa en papel bond y en medio magnético del taller, la cual contenga fotos del evento
y una extension de 30 a 60 cuartillas.

IV. Evaluaciones diagndstica y de término del taller de cada uno de los participantes, asi como el
analisis de las mismas en gréficas, por cada uno de los reactivos encuestados.

Para el cumplimiento del I, Il, Ill, IV deberan ser enviados a la DGCES por correo electrénico y por

oficio dirigido al Director General de Calidad y Educacién en Salud, en copia certificada por la autoridad

estatal competente, en un plazo que no exceda los 20 dias habiles posteriores a la realizacién del taller

de capacitacion.

Los demas que le requiera la DGCES para el cumplimiento del objeto del convenio.

Proyecto Estratégico

Objetivo

Alcance

Evaluacion de la calidad de establecimientos y

servicios de atencion médica.

Consolidar la politica nacional en materia de calidad de los servicios de
atencion médica en los sectores publico, social y privado con el fin de
garantizar el acceso a servicios de salud con calidad en beneficio de la

poblacion.

Servicios Estatales de Salud de las 32 entidades federativas, asi como los establecimientos de
atencion médica y servicios de salud que se elijan para la evaluacion de la calidad en el Sistema
Nacional de Salud.
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Linea estratégica

Breve descripcion

Entregables a la DGCES

3. Capacitar a profesionales de salud que pertenezcan a | A través de la realizacion de reuniones regionales que tendrd como | Los Servicios Estatales de Salud deberan conformar una carpeta en formato fisico y en medio
las instituciones del Sistema Nacional de Salud, a | principal objetivo capacitar a los evaluadores registrados en el padrén de | magnético, la cual debera entregarse en un lapso no mayor a 15 dias habiles posteriores al término del
efecto de desarrollar habilidades que permitan mejorar | acreditacion vigente, las cuales tendran una duracion de dos dias y para | evento, con los siguientes elementos:
el desempefio durante las evaluaciones con fines de | su desarrollo los Servicios Estatales de Salud deberan acordar con la [ «  Copia del contrato con la empresa responsable de la ejecucién de la reunién, en donde se incluye
calidad que se realicen a los establecimientos y los | DGCES el contenido tematico de la misma, la logistica, fechas del la renta de salén con servicios de apoyo técnico y audiovisual, Coffee Break y comida para los
procesos clinico-administrativos que inciden en la | evento, ponentes y constancias, en un término de 20 dias héabiles a la asistentes, impresion de folletos y gafetes, renta de computadoras e impresoras a color para la
prestacion de servicios de atencién médica. firma del Convenio de Transferencia de Recursos. impresién de constancias, papeleria y material de oficina, apoyo de transportacion de los

asistentes aeropuerto y/o central de autobuses y lugar del evento.

e Copia de la factura o facturas que acrediten la erogacion de los recursos para este concepto.

e Lista de asistencia de los evaluadores que acudan al evento, debidamente firmada por los mismos.

e Copia de las evaluaciones escritas aplicadas a los participantes al término del evento, con la
calificacién que corresponda.

e Copia de las Encuestas de satisfaccion de los asistentes.

« Informe ejecutivo del evento y memoria fotografica.

« Copia de las constancias de reconocimiento de participacion de los asistentes.

Los demés que le requiera la DGCES para el cumplimiento del objeto del convenio.

Proyecto Estratégico Objetivo Alcance

Ill. Fortalecer la Acreditacién de Establecimientos y | Contribuir al cumplimiento de los criterios de capacidad, seguridad y | Los establecimientos para la atencién médica que pertenecen a los Servicios de Salud en las 32

Servicios de Atencién Médica calidad a fin de garantizar el acceso efectivo a los servicios de salud. entidades federativas.
Linea estratégica Breve descripcion Entregables a la DGCES
4. Fortalecer las competencias técnicas en los | Los Servicios de Salud de la entidad federativa deberan realizar la | Los Servicios de Salud de la entidad federativa deberan conformar una carpeta en formato fisico y en

profesionales de la salud que se encuentren en
atencion directa de pacientes en los establecimientos
para la atencién médica.

contratacion de una empresa o institucion académica reconocida y con
capacidad para la realizacion de un curso de reanimacién
cardiopulmonar avanzada, a fin de fortalecer las competencias técnicas
de los profesionales de la salud que se encuentran en atencion directa
de pacientes en los establecimientos para la atencién médica.

medio magnético, la cual debera entregarse a la DGCES mediante oficio en un lapso no mayor a 20

dias habiles posteriores al término del curso.

Previo al inicio del curso:

e 20 dias habiles posteriores a la firma del convenio de transferencia de recursos, la entidad
federativa debera enviar la carta descriptiva del curso

* Avalado por el responsable de Ensefianza de los Servicios Estatales de Salud.

Al término del curso:

e La carpeta deberé contener lo siguiente:

« Copia Certificada de la lista de asistencia de los participantes en la cual se identifique:

e Nombre

e Hospital de adscripcion

e Horario laboral en al &rea de urgencias

e Firma autdégrafa

e Copia Certificada del temario y carta descriptiva del curso.

 Memoria del curso con fecha en formato digital que contenga fotografias, material, acuse de recibo
del material entregado a cada participante, informe ejecutivo del evento.

* Lista de asistencia de los participantes al curso con fecha y firma de los mismos.

e Copia certificada de constancias y credenciales de cada participante que avalan la aprobacion
del curso

Los demas que le requiera la DGCES para el cumplimiento del objeto del convenio.

El presente anexo forma parte integrante del Convenio de Colaboracion para la Transferencia de Recursos Presupuestarios Federales por la cantidad de
$1,375,000.00 (UN MILLON TRESCIENTOS SETENTA Y CINCO MIL PESOS 00/100 M.N.), del Programa Regulacion y Vigilancia de Establecimientos y Servicios
de Atencion Médica G005, cuyo propdsito es contribuir a elevar la calidad y disminuir los riesgos derivados de la prestacion de los servicios de atencion médica, que
celebran por una parte el Ejecutivo Federal por conducto de la Secretaria de Salud, representada por la Subsecretaria de Integracién y Desarrollo del Sector Salud, y
por la otra parte el ejecutivo del Estado Libre y Soberano de Sinaloa, por conducto de las Secretarias de Salud, de Administracién y Finanzas, la General de Gobierno
y la Unidad de Transparencia y Rendicion de Cuentas.
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Anexo 2

TRANSFERENCIA DE RECURSOS

CAPITULO DE GASTO APORTACION APORTACION ESTATAL TOTAL
FEDERAL
4000 “Transferencias, Asignaciones, $1,375,000.00 $0.00 $1,375,000.00
Subsidios y Otras Ayudas”
TOTAL $1,375,000.00 $0.00 $1,375,000.00

El presente anexo forma parte integrante del Convenio de Colaboracion para la Transferencia de Recursos
Presupuestarios Federales por la cantidad de $1,375,000.00 (UN MILLON TRESCIENTOS SETENTA Y
CINCO MIL PESOS 00/100 M.N.), del Programa Regulacion y Vigilancia de Establecimientos y Servicios de
Atencién Médica G005, cuyo propoésito es contribuir a elevar la calidad y disminuir los riesgos derivados de la
prestacion de los servicios de atencién médica, que celebran por una parte el Ejecutivo Federal por conducto
de la Secretaria de Salud, representada por la Subsecretaria de Integracion y Desarrollo del Sector Salud, y
por la otra parte el ejecutivo del Estado Libre y Soberano de Sinaloa, por conducto de las Secretarias de

Salud, de Administracion y Finanzas, la General de Gobierno y la Unidad de Transparencia y Rendicion

de Cuentas.
Anexo 3
CALENDARIO DE MINISTRACION DE RECURSOS
CONCEPTO JUL AGO SEPT | OCT | NOV | DIC TOTAL

4000
“Transferencias,
Asignaciones, $1,375,000.00 $1,375,000.00
Subsidios y otras
ayudas

TOTAL $1,375,000.00 $1,375,000.00

El presente anexo forma parte integrante del Convenio de Colaboracion para la Transferencia de Recursos
Presupuestarios Federales por la cantidad de $1,375,000.00 (UN MILLON TRESCIENTOS SETENTA Y
CINCO MIL PESOS 00/100 M.N.), del Programa Regulacién y Vigilancia de Establecimientos y Servicios de
Atencion Médica G005, cuyo propdsito es contribuir a elevar la calidad y disminuir los riesgos derivados de la
prestacién de los servicios de atencién médica, que celebran por una parte el Ejecutivo Federal por conducto
de la Secretaria de Salud, representada por la Subsecretaria de Integracion y Desarrollo del Sector Salud, y
por la otra parte el ejecutivo del Estado Libre y Soberano de Sinaloa, por conducto de las Secretarias de
Salud, de Administracion y Finanzas, la General de Gobierno y la Unidad de Transparencia y Rendicion
de Cuentas.
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Anexo 4
DISTRIBUCION DE “LOS SUBSIDIOS”
PROYECTOS ESTRATEGICOS:

. Fortalecimiento a la supervisién de establecimientos para la atencién médica en las entidades
federativas.

LINEA ; . . MONTO TOTAL TOTAL DE
TITULO DE LA LINEA ESTRATEGICA BREVE DESCRIPCION ENTIDAD

ESTRA. POR ENTIDAD | PROYECTOS
Fortalecimiento de las visitas de | Los Servicios Estatales de Salud a través de
supervision estatales a los | los responsables estatales de calidad .

. i . i o Servicios de Salud
1 establecimientos del primer, segundo | deberan realizar la supervision en los de Sinal $550,000.00
e Sinaloa
nivel y servicios de atencién médica | establecimientos que integran sus servicios
especializada. de atencién médica.
Capacitar a los Responsables Estatales 2
de Calidad y Gestores de Calidad | Las entidades federativas deberan
jurisdiccionales y Gestores de Calidad | desarrollar el taller de capacitacién hasta .
i . L . Servicios de Salud
2 locales en la implementacién del | para un maximo de 80 asistentes, con de Sinal $375,000.00
e Sinaloa

programa de mejora continua de la | duraciébn de dos dias (16 a 24 horas
calidad y la atencién de hallazgos de | efectivas de capacitacion).
supervision.

Il.  Evaluacién de la calidad de establecimientos y servicios de atencién médica.

LINEA . p . ) MONTO TOTAL TOTAL DE
TITULO DE LA LINEA ESTRATEGICA BREVE DESCRIPCION ENTIDAD

ESTRA. POR ENTIDAD PROYECTOS

Capacitar a profesionales de salud que
pertenezcan a las instituciones del
Sistema Nacional de Salud, a efecto de

o . La realizacién de reuniones regionales que
desarrollar habilidades que permitan

. . tendr& como principal objetivo capacitar a los
mejorar el desempefio durante las X .
3 . ) ) evaluadores registrados en el padréon de N/A N/A 0
evaluaciones con fines de calidad que se L B
acreditacion vigente, las cuales tendran una

realicen a los establecimientos y los ., .
duracion de dos dias.

procesos  clinico-administrativos  que
inciden en la prestacién de servicios de

atencion médica.

lll.  Fortalecer la Acreditacion de Establecimientos y Servicios de Atencién Médica.

LINEA a a a a MONTO TOTAL TOTAL DE
TITULO DE LA LINEA ESTRATEGICA BREVE DESCRIPCION ENTIDAD
ESTRA. POR ENTIDAD | PROYECTOS

Fortalecer las competencias técnicas de | Los Servicios de Salud de la entidad
los profesionales de la salud que se | federativa deberan realizar la contratacion de
encuentren en atencién directa de [ una empresa o institucion académica | Servicios de Salud
4 . . . . . $450,000.00 1
pacientes en los establecimientos para la | reconocida y con capacidad para la | de Sinaloa

atencion médica. realizacion de un curso de reanimacion

cardiopulmonar avanzada.

| MONTO TOTAL ASIGNADO A LA ENTIDAD | $1,375,000.00 |

“Este programa es de caracter publico, no es patrocinado ni promovido por partido politico alguno y sus
recursos provienen de los impuestos que pagan todos los contribuyentes. Est4 prohibido el uso de este
programa con fines politicos, electorales, de lucro y otros distintos a los establecidos. Quien haga uso
indebido de los recursos de este programa debera ser denunciado y sancionado de acuerdo a la ley aplicable
y ante la autoridad competente”.

El presente anexo forma parte integrante del Convenio de Colaboracion para la Transferencia de Recursos
Presupuestarios Federales por la cantidad de $1,375,000.00 (UN MILLON TRESCIENTOS SETENTA Y
CINCO MIL PESOS 00/100 M.N.), del Programa Regulacién y Vigilancia de Establecimientos y Servicios de
Atencion Médica G005, cuyo propdsito es contribuir a elevar la calidad y disminuir los riesgos derivados de la
prestacién de los servicios de atencién médica, que celebran por una parte el Ejecutivo Federal por conducto
de la Secretaria de Salud, representada por la Subsecretaria de Integracion y Desarrollo del Sector Salud, y
por la otra parte el ejecutivo del Estado Libre y Soberano de Sinaloa, por conducto de las Secretarias de
Salud, de Administracién y Finanzas, la General de Gobierno y la Unidad de Transparencia y Rendicién
de Cuentas.
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Anexo 5
CIERRE PRESUPUESTAL EJERCICIO 2016

Rendimientos

Capitulo | Presupuesto | Presupuesto | Presupuesto Reintegro Rendimientos Rendimientos
No. Cuenta reintegrados a
de gasto autorizado modificado ejercido TESOFE (1) generados ejercidos
TESOFE (2)
No. Cuenta
Secretaria de
Finanzas
4000
No. Cuenta

Servicios de

Salud

Total Total

LA DOCUMENTACION ORIGINAL COMPROBATORIA CORRESPONDIENTE CUMPLE CON LOS REQUISITOS
FISCALES, ADMINISTRATIVOS Y NORMATIVOS VIGENTES VINCULADOS AL PROGRAMA, ASIMISMO, SU
EJECUCION CUMPLE CON LOS LINEAMIENTOS PARA INFORMAR SOBRE EL EJERCICIO, DESTINO, Y
RESULTADOS DE LOS RECURSOS TRANSFERIDOS A LAS ENTIDADES FEDERATIVAS PUBLICADOS EN EL DIARIO
OFICIAL DE LA FEDERACION EL 25 DE FEBRERO DE 2008 Y LA DOCUMENTACION SOPORTE SE ENCUENTRA
PARA SU GUARDA Y CUSTODIA EN LA ENTIDAD EJECUTORA, SECRETARIA DE FINANZAS O SU EQUIVALENTE EN
ESTA ENTIDAD FEDERATIVA, CONFORME A LO ESTABLECIDO EN EL CONVENIO ESPECIFICO DE COLABORACION
EN MATERIA DE TRANSFERENCIA DE RECURSOS.

NOMBRE Y FIRMA NOMBRE Y FIRMA NOMBRE Y FIRMA

SECRETARIO DE
ADMINISTRACION Y FINANZAS
DEL GOBIERNO DEL ESTADO
DE SINALOA

DIRECTOR ADMINISTRATIVO DE SECRETARIO DE SALUD
LOS SERVICIOS ESTATALES

DE SALUD

NOTAS:

(1) Debera especificar el numero de linea de captura TESOFE de reintegro presupuestal, y anexar copia
del recibo de pago correspondiente al monto reintegrado.

(2) Debera especificar el niumero de linea de captura TESOFE de reintegro de rendimientos financieros, y
anexar copia del recibo de pago correspondiente al monto reintegrado.

El presente anexo forma parte integrante del Convenio de Colaboracion para la Transferencia de Recursos
Presupuestarios Federales por la cantidad de $1,375,000.00 (UN MILLON TRESCIENTOS SETENTA Y
CINCO MIL PESOS 00/100 M.N.), del Programa Regulacion y Vigilancia de Establecimientos y Servicios de
Atencion Médica G005, cuyo propésito es contribuir a elevar la calidad y disminuir los riesgos derivados de la
prestacion de los servicios de atencién médica, que celebran por una parte el Ejecutivo Federal por conducto
de la Secretaria de Salud, representada por la Subsecretaria de Integracion y Desarrollo del Sector Salud, y
por la otra parte el ejecutivo del Estado Libre y Soberano de Sinaloa, por conducto de las Secretarias de
Salud, de Administracion y Finanzas, la General de Gobierno y la Unidad de Transparencia y Rendicion
de Cuentas.
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Anexo 6
AVANCE FINANCIERO EJERCICIO 2016

Capitulo (1) trimestre
) Meta
de Gasto Indicador (3) (4 Autorizado | % . % Ejercido % Acumulado
) Modificado (7) % (12)
(©) (6) ®) 9 (10 (11)
Numero de

establecimientos
Supervisados

Numero de personal
capacitado en la
Reunién Regional

4000 Ndmero de personal
capacitado en los
Talleres especificos

Ndmero de personal
capacitado en
reanimacion
cardiopulmonar
avanzada

TOTAL (13)

LOS OBJETIVOS DE CADA INDICADOR Y METAS QUE SE ENUNCIAN EN ESTE ANEXO ESTAN VINCULADOS
CON LO ESTABLECIDO EN EL ANEXO 1 DE ESTE CONVENIO, PARA SU DETERMINACION, “LA DGCES” EMITIRA
LOS LINEAMIENTOS QUE SE INDICAN EN LA FRACCION XII DE LA CLAUSULA QUINTA DEL PRESENTE CONVENIO,
EN LOS CUALES SE DETALLARA CLARAMENTE EL PROCESO QUE SE SEGUIRA PARA ACREDITAR EL
CUMPLIMIENTO DE LOS INDICADORES Y METAS, ASIMISMO LA DOCUMENTACION ORIGINAL COMPROBATORIA
CORRESPONDIENTE DEBERA CUMPLIR CON LOS REQUISITOS FISCALES, ADMINISTRATIVOS VIGENTES
VINCULADOS AL PROGRAMA; SU EJECUCION DEBERA CUMPLIR CON LOS LINEAMIENTOS PARA INFORMAR
SOBRE EL EJERCICIO, DESTINO, Y RESULTADOS DE LOS RECURSOS TRANSFERIDOS A LAS ENTIDADES
FEDERATIVAS PUBLICADOS EN EL DIARIO OFICIAL DE LA FEDERACION EL 25 DE FEBRERO DE 2008 Y LA
DOCUMENTACION SOPORTE SE ENCONTRARA PARA SU GUARDA Y CUSTODIA EN LA ENTIDAD EJECUTORA,
SECRETARIA DE FINANZAS O SU EQUIVALENTE EN ESTA ENTIDAD FEDERATIVA, CONFORME A LO
ESTABLECIDO EN EL CONVENIO ESPECIFICO DE COLABORACION EN MATERIA DE TRANSFERENCIA
DE RECURSOS.

NOMBRE Y FIRMA NOMBRE Y FIRMA NOMBRE Y FIRMA
RESPONSABLE ESTATAL DIRECTOR ADMINISTRATIVO DE SECRETARIO DE SALUD
DE CALIDAD LOS SERVICIOS ESTATALES
DE SALUD

El presente anexo forma parte integrante del Convenio de Colaboracion para la Transferencia de Recursos
Presupuestarios Federales por la cantidad de $1,375,000.00 (UN MILLON TRESCIENTOS SETENTA Y
CINCO MIL PESOS 00/100 M.N.), del Programa Regulacién y Vigilancia de Establecimientos y Servicios de
Atencion Médica G005, cuyo propdsito es contribuir a elevar la calidad y disminuir los riesgos derivados de la
prestacion de los servicios de atencién médica, que celebran por una parte el Ejecutivo Federal por conducto
de la Secretaria de Salud, representada por la Subsecretaria de Integracion y Desarrollo del Sector Salud, y
por la otra parte el ejecutivo del Estado Libre y Soberano de Sinaloa, por conducto de las Secretarias de
Salud, de Administracion y Finanzas, la General de Gobierno y la Unidad de Transparencia y Rendicion
de Cuentas.
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Instructivo de llenado:
1) Senialar el trimestre al que se refiere

2) Sefialar capitulo de gasto conforme a lo autorizado en el Convenio de Colaboraciéon para la
Transferencia de Recursos celebrado en el afio vigente.

3) Sefalar el indicador conforme al objeto del Convenio de Colaboracion para la Transferencia de
Recursos celebrado en el afio vigente.

4) Sefialar la meta conforme al objeto del Convenio de Colaboracién para la Transferencia de
Recursos celebrado en el afio vigente.

5) Sefalar el monto autorizado conforme a la distribucién por capitulo de gasto establecido en el
Convenio de Colaboracion para la Transferencia de Recursos celebrado en el afio vigente.

(6) Sefalar el porcentaje que corresponde al capitulo de gasto conforme al monto total autorizado en el
Convenio de Colaboracion para la Transferencia de Recursos celebrado en el afio vigente.

©) Sefialar el monto modificado por capitulo de gasto, de ser el caso de que se celebrara un Convenio
Modificatorio al Convenio Especifico de Colaboracién en materia de Transferencia de Recursos
celebrado en el afio vigente.

(8) Sefialar el porcentaje que corresponde al capitulo de gasto conforme al monto total autorizado, de
ser el caso de que se celebrara un Convenio Modificatorio al Convenio Especifico de Colaboracion
en materia de Transferencia de Recursos celebrado en el afio vigente.

9) Sefalar el monto ejercido por capitulo de gasto conforme a la distribucion establecida en el
Convenio de Colaboracion para la Transferencia de Recursos celebrado en el afio vigente.

(10) Sefalar el porcentaje que corresponde al monto ejercido en el trimestre con respecto al capitulo de
gasto conforme a lo establecido en el Convenio de Colaboracion para la Transferencia de Recursos
celebrado en el afio vigente.

(11) Sefialar el monto ejercido acumulado trimestralmente por capitulo de gasto.

(12) Senalar el porcentaje que representa el monto ejercido acumulado trimestralmente con respecto del
monto total autorizado por capitulo de gasto.

(13) Sefialar los montos totales conforme a cada rubro (autorizado, modificado, ejercido y acumulado),
asi como el porcentaje de avance respecto al monto total autorizado.

El presente anexo forma parte integrante del Convenio de Colaboracion para la Transferencia de Recursos
Presupuestarios Federales por la cantidad de $1,375,000.00 (UN MILLON TRESCIENTOS SETENTA Y
CINCO MIL PESOS 00/100 M.N.), del Programa Regulacién y Vigilancia de Establecimientos y Servicios de
Atencion Médica G005, cuyo propdsito es contribuir a elevar la calidad y disminuir los riesgos derivados de la
prestacion de los servicios de atencién médica, que celebran por una parte el Ejecutivo Federal por conducto
de la Secretaria de Salud, representada por la Subsecretaria de Integracion y Desarrollo del Sector Salud, y
por la otra parte el ejecutivo del Estado Libre y Soberano de Sinaloa, por conducto de las Secretarias de
Salud, de Administracion y Finanzas, la General de Gobierno y la Unidad de Transparencia y Rendicion
de Cuentas.

FIRMAS DE LOS ANEXOS 1, 2, 3, 4, 5 y 6 DEL CONVENIO ESPECIFICO DE COLABORACION PARA LA
TRANSFERENCIA DE RECURSOS PRESUPUESTARIOS FEDERALES CON EL CARACTER DE SUBSIDIOS, PARA EL
PROGRAMA REGULACION Y VIGILANCIA DE ESTABLECIMIENTOS Y SERVICIOS DE ATENCION MEDICA G005,
CUYO PROPOSITO ES CONTRIBUIR A ELEVAR LA CALIDAD Y DISMINUIR LOS RIESGOS DERIVADOS DE LA
PRESTACION DE LOS SERVICIOS DE ATENCION MEDICA, QUE CELEBRAN POR UNA PARTE EL EJECUTIVO
FEDERAL, A TRAVES DE LA SECRETARIA DE SALUD, Y POR LA OTRA PARTE, EL EJECUTIVO DEL ESTADO LIBRE
Y SOBERANO DE SINALOA POR CONDUCTO DE LA SECRETARIA DE SALUD, LA SECRETARIA DE
ADMINISTRACION Y FINANZAS, LA SECRETARIA GENERAL DE GOBIERNO Y LA UNIDAD DE TRANSPARENCIA Y
RENDICION DE CUENTAS.

Por la Secretaria: el Subsecretario de Integracion y Desarrollo del Sector Salud, José Meljem
Moctezuma.- Rubrica.- El Director General de Calidad y Educacion en Salud, Sebastidn Garcia Saiso.-
Rubrica.- Por la Entidad: el Secretario de Salud, Ernesto Echeverria Aispuro.- Rubrica.- El Secretario
General de Gobierno, Gerardo O. Vargas Landeros.- Rubrica.- El Secretario de Administraciéon y Finanzas,
Armando Villarreal Ibarra.- Rabrica.- El Jefe de la Unidad de Transparencia y Rendicion de Cuentas,
Humberto Alejandro Villasana Falcdn.- Rabrica.
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CONVENIO Especifico de Colaboracion para la transferencia de recursos presupuestarios federales con el
caracter de subsidios para el Programa Regulacién y Vigilancia de Establecimientos y Servicios de Atencion
Médica G005, cuyo proposito es contribuir a elevar la calidad y disminuir los riesgos derivados de la prestacion de
los servicios de atencion médica, que celebran la Secretaria de Salud y el Estado de Tabasco.

CONVENIO ESPECIFICO DE COLABORACION PARA LA TRANSFERENCIA DE RECURSOS PRESUPUESTARIOS
FEDERALES CON EL CARACTER DE SUBSIDIOS PARA EL PROGRAMA REGULACION Y VIGILANCIA DE
ESTABLECIMIENTOS Y SERVICIOS DE ATENCION MEDICA G005, CUYO PROPOSITO ES CONTRIBUIR A ELEVAR LA
CALIDAD Y DISMINUIR LOS RIESGOS DERIVADOS DE LA PRESTACION DE LOS SERVICIOS DE ATENCION MEDICA,
QUE CELEBRAN POR UNA PARTE EL EJECUTIVO FEDERAL, A TRAVES DE LA SECRETARIA DE SALUD, A LA QUE
EN LO SUCESIVO SE DENOMINARA COMO “LA SECRETARIA”, ACTUANDO EN ESTE ACTO POR CONDUCTO DEL
DR. JOSE MELJEM MOCTEZUMA, SUBSECRETARIO DE INTEGRACION Y DESARROLLO DEL SECTOR SALUD,
ASISTIDO POR EL DR. SEBASTIAN GARCIA SAISO, DIRECTOR GENERAL DE CALIDAD Y EDUCACION EN
SALUD, EN LO SUCESIVO “LA DGCES”, Y POR LA OTRA PARTE, EL EJECUTIVO DEL ESTADO LIBRE Y SOBERANO
DE TABASCO AL QUE EN LO SUCESIVO SE LE DENOMINARA COMO “LA ENTIDAD”, ACTUANDO EN ESTE ACTO
POR CONDUCTO DEL DR. RAFAEL GERARDO ARROYO YABUR, EN SU CARACTER DE SECRETARIO DE SALUD Y
DIRECTOR GENERAL DE LOS SERVICIOS DE SALUD DE TABASCO, EN LO SUCESIVO “SESA” Y EL LIC. AMET
RAMOS TROCONIS, EN SU CARACTER DE SECRETARIO DE PLANEACION Y FINANZAS, A LAS QUE CUANDO
ACTUEN DE MANERA CONJUNTA SE LES DENOMINARA COMO “LAS PARTES”, DE CONFORMIDAD CON LOS
ANTECEDENTES, DECLARACIONES Y CLAUSULAS SIGUIENTES:

ANTECEDENTES

I. Que conforme a lo establecido en el Articulo 6 fraccion | de la Ley General de Salud “El Sistema
Nacional de Salud” tiene los siguientes objetivos: proporcionar servicios de salud a toda la poblacion y mejorar
la calidad de los mismos, atendiendo a los problemas sanitarios prioritarios y a los factores que condicionen y
causen dafios a la salud, con especial interés en la promocién, implementacion e impulso de acciones de
atencion integrada de caracter preventivo, acorde con la edad, sexo y factores de riesgo de las personas.

Il. Que el Objetivo 2.3 del Plan Nacional de Desarrollo 2013-2018 (PND) es asegurar el acceso a los
servicios de salud y la Estrategia 2.3.4 es garantizar el acceso efectivo a servicios de salud de calidad, en la
que se incluyen entre otras, las Lineas de Accién: Instrumentar mecanismos que permitan homologar
la calidad técnica e interpersonal de los servicios de salud, e implementar programas orientados a elevar la
satisfaccion de los usuarios en las unidades operativas publicas.

Ill. Que el Programa Sectorial de Salud 2013-2018 (PROSESA) define en su Segundo Objetivo: Asegurar
el acceso efectivo a servicios de salud de calidad mediante su Estrategia 2.2 Mejorar la calidad de los
servicios de salud del Sistema Nacional de Salud.

IV. Que con fecha de diez de octubre de dos mil doce, “LA ENTIDAD”, y “LA SECRETARIA” celebraron el
Acuerdo Marco de Coordinacién que con objeto de facilitar la concurrencia en la prestacion de servicios en
materia de salubridad general, asi como para fijar las bases y mecanismos generales a través de los cuales
serian transferidos, mediante la suscripcion del instrumento especifico correspondiente, recursos
presupuestarios federales, insumos y bienes a “LA ENTIDAD", para coordinar su participacién con el
Ejecutivo Federal, en términos del articulo 9 y 13 apartado B de la Ley General de Salud, en lo sucesivo
“ACUERDO MARCOQO".

V. Que de conformidad con lo establecido en la Clausula Segunda del “ACUERDO MARCO", los
Convenios Especificos serian suscritos atendiendo al ambito de competencia que cada uno de ellos se
determine por “LA ENTIDAD", la Secretaria de Salud, Servicios de Salud de Tabasco y la Secretaria de
Planeacion y Finanzas y por “LA SECRETARIA”, la Subsecretaria de Administracion y Finanzas, la
Subsecretaria de Integracion y Desarrollo del Sector Salud, la Subsecretaria de Prevencién y Promocion de
la Salud, la Comisién Nacional de Proteccion Social en Salud, la Comision Federal para la Proteccién contra
Riesgos Sanitarios, la Comisién Nacional contra las Adicciones, por si mismas, o asistidas por las Unidades
Administrativas y/u 6rganos desconcentrados que cada una tiene adscritas.

VI. Que de conformidad con lo dispuesto en la Clausula Cuarta del “ACUERDO MARCO” se entendera
como unidad ejecutora al “SESA” denominado Servicios de Salud del Estado de Tabasco a quien seran
ministrados los recursos presupuestarios federales a través de “LA ENTIDAD” para su aplicacion conforme al
objeto del presente Convenio.
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VII. Que el Programa Regulacion y Vigilancia de Establecimientos y Servicios de Atencion Médica G005
tiene como objetivo prioritario elevar la calidad en el proceso de atencion médica, a efecto de garantizar las
condiciones de seguridad y calidad en la prestacion de servicios de atencién médica en las instituciones de los
sectores publico, social y privado que conforman el Sistema Nacional de Salud.

VIII. Que el Programa Regulacion y Vigilancia de Establecimientos y Servicios de Atencion Médica G005
integra los siguientes componentes:

1. Elfinanciamiento para la evaluacion, seguimiento y supervision de los servicios de atencion médica y
de los establecimientos en que se prestan dichos servicios.

2.  Establecer, emitir y operar los instrumentos y procedimientos necesarios para la acreditacion de la
calidad de los servicios prestados en los establecimientos para la atencion médica.

3. Establecer los instrumentos de rectoria necesarios para mejorar la calidad y la seguridad de los
pacientes en los establecimientos y servicios de atencién médica.

El otorgamiento del financiamiento se llevar4 a cabo para dar cumplimiento al objetivo prioritario del
programa a través de la realizacion de proyectos estratégicos que se detallan en el Anexo 1 del presente
instrumento, asimismo, para la erogacién de los recursos se tomard en cuenta el Decreto de Presupuesto
de Egresos de la Federacion para el ejercicio fiscal 2016, asi como la normatividad que aplica a cada caso en
particular, lo cual conllevara a elevar la calidad de los servicios de atencién médica.

IX. Que el recurso sera asignado de acuerdo con los proyectos estratégicos que debera realizar el “SESA”,
descritos en el Anexo 1y de conformidad con el Anexo 4, los cuales estaran orientados a disminuir los riesgos
derivados de la prestacion de los servicios de atencion médica, el “SESA” denominado Servicios de Salud
como unidad ejecutora se le ministrardn los recursos presupuestarios federales a través de “LA ENTIDAD”
para su aplicacion conforme al objeto del presente Convenio.

DECLARACIONES
I. “LA SECRETARIA” declara que:

I.1. En términos de lo dispuesto por los articulos 2 fraccién | y 26 de la Ley Organica de la Administracion
Publica Federal, es una Dependencia de la Administracion Publica Federal, a la cual conforme a lo dispuesto
por los articulos 39 fraccion |, del citado ordenamiento legal y 7 de la Ley General de Salud, le corresponde
establecer y conducir la politica nacional en materia de asistencia social, servicios médicos y salubridad
general, asi como la coordinacion del Sistema Nacional de Salud.

1.2. De conformidad con lo establecido en la Ley General de Salud en su articulo 3 fraccion |, es materia de
salubridad general la organizacién, control y vigilancia de la prestacion de servicios y de establecimientos
de salud a los que se refiere el articulo 34 fracciones I, lll y IV del mismo ordenamiento legal, y en correlacion
con los articulos 7 fraccion IV y 13 apartado A fraccion VIII de la Ley General de Salud y 5 del Reglamento de
la Ley General de Salud en Materia de Prestacion de Servicios de Atencion Médica.

1.3. El Dr. José Meljem Moctezuma, acredita su caracter de Subsecretario de Integracion y Desarrollo del
Sector Salud, con el nombramiento de fecha 1 del mes de abril de 2016, expedido a su favor por Lic. Enrique
Pefia Nieto, Presidente de los Estados Unidos Mexicanos, del que se adjunta copia al presente como Anexo A
y cuenta con las atribuciones y legitimacién para suscribir el presente instrumento, de conformidad con lo
establecido en los articulos 2 literal A, fraccion |, 8 fraccion XVI y 9 del Reglamento Interior de la Secretaria
de Salud, que le otorga, entre otras competencias, la de elevar continuamente la calidad de los servicios de
atencion médica y asistencia social; asi como promover la participaciéon de las organizaciones de la sociedad
civil, para la realizacion de acciones conjuntas y suma de esfuerzos en favor de la calidad de los servicios de
salud que recibe la poblacion.

1.4. El Dr. Sebastian Garcia Sais6 fue designado como Director General de Calidad y Educacion en Salud,
tal y como lo acredita con copia de su nombramiento de fecha 16 de noviembre de 2014, expedido a su favor
por la Dra. Maria de las Mercedes Martha Juan Lépez, Secretaria de Salud, del que se adjunta copia
al presente como Anexo B y que cuenta con la competencia y legitimacion para asistir en la suscripcion del
presente instrumento, de conformidad con lo establecido en los articulos 3 fraccién 1ll, 34 fraccion I, 7 fraccién
1V, 13 apartado A fraccion VIIII de la Ley General de Salud; 5 del Reglamento de la Ley General de Salud en
Materia de Prestacion de Servicios de Atencion Médica; 2 literal B, fraccion 1l y 18 fraccion VII del Reglamento
Interior de la Secretaria de Salud, que le otorga, entre otras atribuciones, disefiar, operar y evaluar
mecanismos que promuevan la calidad en los servicios de atencion médica y asistencia social, conforme
estandares de desempefio mediante instrumentos y proyectos estratégicos para la gestion de calidad entre la
Federacién y los gobiernos de las entidades federativas.
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I.5. El Reglamento Interior de la Secretaria de Salud, en el Capitulo X de las Unidades Administrativas,
articulo 18 fracciones |, I, lll, IV, V, VI, VII, VIII, XI, XIV y XVI faculta a “LA DGCES" entre otras, para conducir
la politica nacional para elevar la calidad de los servicios de atencion médica; establecer los instrumentos de
rectoria necesarios para mejorar la calidad y la seguridad de los pacientes; proponer normas oficiales
mexicanas en las materias de: prestacion de los servicios de atencién médica, construccion, infraestructura,
equipamiento y remodelacion e investigacion para la salud que se desarrolla en seres humanos, mismos que
se deberad promover, supervisar y evaluar su cumplimiento; desarrollar y aplicar modelos para el monitoreo
y evaluacion de la calidad de los servicios de atencion médica que proporcionan los sectores publico, social y
privado; disefiar, operar y evaluar mecanismos que promuevan la calidad en los servicios de atencién médica;
establecer las bases para el desarrollo de competencias que incidan en la mejora de la calidad; desarrollar y
operar modelos de gestion financiera y mecanismos para el control administrativo de recursos financieros
orientados a apoyar el desarrollo de las estrategias para mejorar la calidad de los servicios de salud; disefiar y
operar sistemas de reconocimiento a los establecimientos para la atencién médica; establecer, emitir y operar
los instrumentos y mecanismos necesarios para el desarrollo del Sistema de Acreditacion y Garantia de
Calidad en los establecimientos de atencion a la salud incorporados al Sistema de Proteccion Social en Salud,
e impulsar la participacién ciudadana como mecanismo para la evaluaciéon de la calidad de los servicios de
atencién médica y asistencia social.

1.6. Cuenta con la disponibilidad presupuestaria correspondiente para hacer frente a los compromisos
derivados de la suscripcion del presente instrumento, ya que los recursos comprometidos forman parte del
presupuesto autorizado a “LA SECRETARIA” para la ejecucion del Programa Regulacion y Vigilancia
de Establecimientos y Servicios de Atencién Médica G005, de acuerdo con el Decreto de Presupuesto de
Egresos de la Federacion para el ejercicio fiscal 2016.

1.7. Para efectos del presente instrumento juridico, sefiala como domicilio el ubicado en la calle de Lieja
numero 7, planta baja, Colonia Juarez, Delegacién Cuauhtémoc, C.P. 06696, en la Ciudad de México.

1.8. Cuenta con Registro Federal de Contribuyentes SSA630502CUL1.
Il. “LA ENTIDAD” declara que:

I1.1. Es un Estado Libre y Soberano que forma parte de la Federacion, de conformidad con lo dispuesto en
los articulos 40, 42 fraccion | y 43 de la Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos, 1y 9 de la
Constitucion Politica del Estado Libre y Soberano de Tabasco.

I1.2. Las Secretarias de Salud y Planeacion y Finanzas son Dependencias integrantes de la Administracion
Publica Centralizada del Estado, que intervienen en el presente instrumento en términos de lo dispuesto en el
articulos 52 parrafo primero de la Constitucién Politica del Estado Libre y Soberano de Tabasco; 1 parrafos
primero y segundo, 3 péarrafo primero, 4 parrafo primero, y 26 fracciones Il y VIl de la Ley Orgéanica del Poder
Ejecutivo del Estado de Tabasco.

11.3. Conforme a lo establecido en el Decreto de creacion nimero 203 publicado el dia 19 de febrero de
1997 en el Periddico Oficial, los Servicio de Salud del Estado es un Organismo Publico Descentralizado de la
Administracién Publica Estatal, con personalidad juridica y patrimonio propios, que tiene por objeto
recepcionar los recursos financieros humanos y materiales que la federaciéon le transfiere, asi como
vigilar la correcta aplicacion de las prestaciones, incrementos salariales y homologacion del personal que le
sea transferido.

I1.4. El Dr. Rafael Gerardo Arroyo Yabur, Secretario de Salud y Director General de los Servicios de Salud,
cuenta con las facultades para intervenir en la suscripcion del presente Convenio Especifico, de conformidad
con los articulos 51 fraccion Il, de la Constitucién Politica del Estado Libre y Soberano de Tabasco; 5, 7
fraccion VIII, 12 fraccién IX, 21, parrafo primero, y 32 de la Ley Orgéanica del Poder Ejecutivo del Estado de
Tabasco; en relacién a los articulos 9 y 10 fracciones I, XIl y XlII del Decreto 213, por el que se crean los
Servicios de Salud de Tabasco y 16 fracciones | y Xll de su Reglamento Interior de los Servicios de Salud del
Estado de Tabasco, cargo que quedd debidamente acreditado con la copia del nombramiento, que se adjunta
al presente como Anexo C.

II.5. El Lic. Amet Ramos Troconis, Secretario de Planeacion y Finanzas, cuenta con las facultades para
intervenir en la suscripcion del presente Convenio, de conformidad con los articulos 51 fraccion IlI, de la
Constitucion Politica del Estado Libre y Soberano de Tabasco; 5, 7 fraccion VIII, 12 fraccion 1X, 21 parrafo
primero, y 29 de la Ley Organica del Poder Ejecutivo del Estado de Tabasco; y 10 fraccion XXX del
Reglamento Interior de la Secretaria de Planeacién y Finanzas, cargo que quedé debidamente acreditado con
la copia del nombramiento, que se adjunta al presente como Anexo D.
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11.6. Sus prioridades para alcanzar los objetivos pretendidos a través del presente instrumento se sujetaran
a los términos y requerimientos, que para el desarrollo de los proyectos orientados a elevar la calidad y
disminuir los riesgos derivados de la prestacion de los servicios de atencion médica, mediante acciones que
fortalezcan la supervision, la evaluacion de la calidad y la capacitacion a los profesionales de la salud, que se
otorguen en su entidad federativa conforme a lo estipulado en este Convenio y en su Anexo 1, el cual forma
parte del presente Convenio.

II.7. Para efectos del presente instrumento juridico, sefiala como domicilio el ubicado en Avenida
Paseo Tabasco 1504 Centro Administrativo de Gobierno, Tabasco 2000, Villahermosa, Tabasco Cddigo
Postal 86035 el cual corresponde a las Oficinas de la Secretaria de Salud.

11.8. “LA ENTIDAD" cuenta con Registro Federal de Contribuyentes GET710101FW1 y “SESA” cuenta con
Registro Federal de Contribuyentes OPD970314U91.

Ill. “LAS PARTES” declaran que:

lll.1. Cuentan con los recursos necesarios para cumplir con los compromisos que se deriven del
presente Convenio.

I1l.2 Se reconocen reciprocamente el caracter y atribuciones con las que comparecen a la celebracion del
presente Convenio.

Una vez expuesto lo anterior y toda vez que la Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad
Hacendaria, dispone en sus articulos 74, 75y 77, que el Ejecutivo Federal, autorizara la ministracion de los
subsidios para el ejercicio del Programa Presupuestario Regulacion y Vigilancia de Establecimientos y
Servicios de Atencién Médica G005, mismo que fue publicado en el Decreto de Presupuesto de Egresos de la
Federacion con fecha 27 de noviembre de 2015 en el Diario Oficial de la Federacion, los cuales se otorgaran y
ejerceran conforme a las disposiciones generales aplicables, asi como a lo estipulado en los Anexos 1, 2, 3, 4,
5y 6, los cuales forman parte integral del mismo. Dichos subsidios y transferencias deberan sujetarse a los
criterios de objetividad, equidad, transparencia, publicidad, selectividad y temporalidad que en ella se sefalan,
“LAS PARTES" celebran el presente Convenio de Colaboracion al tenor de las siguientes:

CLAUSULAS
PRIMERA.- OBJETO

El presente Convenio tiene por objeto la transferencia de recursos presupuestarios federales con el
carécter de subsidios en lo sucesivo “LOS SUBSIDIOS” que “LA SECRETARIA” transferira a “LA ENTIDAD”,
el importe de $1,425,000.00 (UN MILLON CUATROCIENTOS VEINTICINCO MIL PESOS 00/100 M.N.), para
la realizacion de proyectos estratégicos que se detallan en el Anexo 1, que permitan dar cumplimiento al
objetivo prioritario del Programa Presupuestario Regulacion y Vigilancia de Establecimientos y Servicios de
Atencion Médica G005, el cual una vez suscrito por “LAS PARTES”, forma parte del presente instrumento.

“LA ENTIDAD" debera garantizar la correcta utilizacién y comprobacién de “LOS SUBSIDIOS” y el
resguardo de los bienes que sean adquiridos con dichos recursos.

SEGUNDA.- TRANSFERENCIA

Para la realizacion de las acciones objeto del presente instrumento “LA SECRETARIA” transferira a
“LA ENTIDAD” recursos presupuestarios federales, de acuerdo al calendario de ministracién de recursos
establecidos en los Anexos 2 y 3 del presente Convenio.

El mecanismo, de transferencia de “LOS SUBSIDIOS", ejecucion y comprobacién deberé llevarse a cabo
de conformidad con la Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad Hacendaria, el Cédigo Fiscal de la
Federacién y demas disposiciones aplicables.

“LA ENTIDAD” debera realizar la apertura de una cuenta bancaria productiva, destinada a la radicacion de
los recursos presupuestarios transferidos y de sus rendimientos financieros, y enviar, por escrito,
a la “LA SECRETARIA” los datos de identificacién de dicha cuenta, lo anterior, con la finalidad de dar
seguimiento puntual a los recursos federales a transferir, asi como a los rendimientos financieros.

“LA SECRETARIA” realizara la transferencia de recursos presupuestarios a través de la Tesoreria del
Gobierno de “LA ENTIDAD?”, en la cuenta bancaria productiva proporcionada por “LA ENTIDAD".

Una vez radicados los recursos presupuestarios que “LA SECRETARIA” transfiere a “LA ENTIDAD”, éstos
deberan ser ministrados integramente junto con los rendimientos financieros al “SESA”, dentro de los cinco
dias habiles siguientes.
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Para los efectos del parrafo anterior, “LA ENTIDAD” debera, previamente aperturar una cuenta bancaria
productiva, Unica y especifica.

“LA ENTIDAD" debera informar de la recepcion de los recursos transferidos junto con sus rendimientos
generados a “LA SECRETARIA” a través de “LA DGCES” dentro de los 15 dias habiles siguientes a su
recepcion, para la cual debera remitir documento de acuse de recibido y anexar el estado de cuenta bancario
que asi lo acredite.

Los recursos presupuestarios seran ministrados en forma exclusiva al objeto y metas estipuladas en el
presente Convenio y sus Anexos. Dichos recursos no podran traspasarse a otros programas, unidades o
acciones distintas a las previstas en el presente instrumento y su Anexo 4.

Los gastos administrativos y cualquier otro gasto para la ejecucién de los proyectos estratégicos no
comprendido en el presente Convenio, quedaran a cargo de “LA ENTIDAD".

“LOS SUBSIDIOS” que se transfieran en los términos de este Convenio no pierden su caracter federal, en
consecuencia, para efecto de su administracion se deberan observar las disposiciones legales y normativas
federales que resulten aplicables y estaran sujetos a la disponibilidad del Presupuesto de Egresos de la
Federacién para el Ejercicio Fiscal del 2016.

Queda expresamente estipulado, que la transferencia de “LOS SUBSIDIOS” otorgados en el presente
instrumento no son susceptibles de presupuestarse en los ejercicios siguientes; por lo que no implica el
compromiso de transferencias posteriores ni ejercicios fiscales subsecuentes con cargo a la Federacion, para
complementar cualquier otro gasto administrativo o de operacién vinculado con el objeto del mismo.

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

Los rendimientos financieros que generen los recursos a que se refiere esta Clausula deberan destinarse
al objeto del presente Convenio, es decir, a la realizacibn de proyectos estratégicos que permitan dar
cumplimiento al objetivo prioritario del Programa Presupuestario Regulacion y Vigilancia de Establecimientos y
Servicios de Atencion Médica G005, que se detalla en el presente instrumento de conformidad con lo que
establece la clausula primera.

“LOS SUBSIDIOS” que transfiere “LA SECRETARIA” se aplicaran a los proyectos estratégicos y hasta por
los importes que se detallan en el Anexo 4 del presente Convenio.

Con el objeto de asegurar la aplicacion y efectividad del presente Convenio, “LAS PARTES” se sujetaran a
lo establecido en los Anexos 1, 2, 3, 4, 5y 6, asi como a las demés disposiciones juridicas aplicables.

TERCERA.- REINTEGRO DE LOS RECURSOS

“LA ENTIDAD" a través del “SESA” debera ejercer “LOS SUBSIDIOS” a mas tardar el Ultimo dia del
ejercicio fiscal 2016, en caso de que al 31 de diciembre no se encuentren devengados en términos de lo
sefialado por el articulo 175 del Reglamento de la Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad Hacendaria,
“LOS SUBSIDIOS” junto con sus rendimientos financieros deberan ser reintegrados a la Tesoreria de la
Federacion, a mas tardar en los siguientes 15 dias naturales al cierre del ejercicio, conforme a lo establecido
en el articulo 54 de la Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad Hacendaria. En este sentido,
“LA ENTIDAD" a través del “SESA” deberd comprobar que “LOS SUBSIDIOS” han sido devengados, en la
forma y términos establecidos en el presente instrumento, “ACUERDO MARCQ" y su Anexo 5.

Los recursos se entenderan devengados para cada una de “LAS PARTES” conforme a lo establecido por
la Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad Hacendaria y su Reglamento.

Asimismo, procedera que “LA ENTIDAD" a través del “SESA” reintegre a la Tesoreria de la Federacion los
recursos que le fueron transferidos, asi como los rendimientos financieros correspondientes cuando:

. Hayan sido utilizados a fines distintos a los pactados.

II.  Cuando “LA SECRETARIA” asi se lo requiera, por haber incumplido cualquiera de las
obligaciones contraidas.

En los supuestos sefialados en los numerales | y 1l, el reintegro se hara dentro de los 30 dias siguientes a
los que “LA SECRETARIA” le requiera el reintegro.
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CUARTA - OBLIGACIONES DE “LA SECRETARIA”

Para el cumplimiento del objeto del presente instrumento, “LA SECRETARIA” por conducto de
“LA DGCES” se compromete a:

VI.

VII.

VIII.

XI.

XIl.

Gestionar ante la Unidad Administrativa competente de “LA SECRETARIA” la transferencia a
“LA ENTIDAD” de los recursos a que se refiere la Clausula Segunda del presente Convenio, a efecto
de que sean aplicados especificamente para la realizacién de proyectos estratégicos que permitan
dar cumplimiento al objetivo prioritario del Programa Presupuestario Regulacion y Vigilancia de
Establecimientos y Servicios de Atencion Médica G005 que se detalla en el presente instrumento sin
intervenir en el procedimiento de asignacion de los contratos o de cualquier otro instrumento juridico
que formalice “LA ENTIDAD”, para cumplir con el objeto del presente Instrumento.

Supervisar que los recursos presupuestarios federales que en virtud de este instrumento se
transfieran, no permanezcan ociosos y sean aplicados Unicamente para la realizacion del objeto al
gue son destinados, sin perjuicio de las atribuciones que en la materia correspondan a otras
instancias competentes del Ejecutivo Federal.

Atender las solicitudes de asesoria técnica del “SESA” para el desarrollo de los compromisos y
obligaciones que deriven del presente Convenio.

Evaluar en coordinacién con el “SESA” el impacto de las acciones que lleve a cabo de conformidad
con este instrumento, de acuerdo con los indicadores que se consignan en el Anexo 6 de
este Convenio.

En coordinacién con el “SESA”, dar seguimiento y evaluar la realizaciéon de proyectos estratégicos
que se detallan en el Anexo 1 del presente instrumento, a efecto de dar cumplimiento al objetivo
prioritario del Programa Regulacion y Vigilancia de Establecimientos y Servicios de Atencion
Médica G0O05.

Solicitar la entrega trimestral del expediente que contenga el informe de actividades por escrito de los
avances en el cumplimiento del objeto del presente instrumento, el reporte de cumplimiento de metas
e indicadores de resultados, asi como la “relacion de gastos” que sustenten y fundamenten la
aplicacion de los recursos presupuestarios federales al “SESA”, de acuerdo con lo establecido en el
Anexo 6 del presente Convenio, acompafiado del correspondiente respaldo documental y electrénico
que la sustente, a mas tardar los primeros 10 dias hébiles del inicio del siguiente trimestre.

Aplicar las medidas que procedan de acuerdo con la normativa e informar de ser el caso a la
Secretaria de Hacienda y Crédito Publico, la Secretaria de la Funcion Puablica Federal, la Auditoria
Superior de la Federacion y a la Secretaria de la Contraloria en el ambito estatal y demas 6rganos de
fiscalizacion que correspondan, siempre que identifique que los recursos presupuestarios
transferidos y sus rendimientos financieros permanezcan ociosos 0 que han sido destinados por el
“SESA” para fines distintos a los pactados en el instrumento celebrado. “LA SECRETARIA” debera
dar aviso, en los términos previstos en las disposiciones aplicables a la Secretaria de Hacienda y
Crédito Publico, asi como a los 6rganos de fiscalizacién competentes.

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

Realizar los registros presupuestarios correspondientes.

Dar seguimiento trimestralmente, en coordinacion con el “SESA”, sobre el avance en el cumplimiento
del objeto del presente instrumento.

Podra realizar visitas de supervision a efecto de observar el cumplimiento de la aplicacién de los
recursos transferidos y de sus rendimientos financieros, lo anterior, atendiendo a la disponibilidad de
personal y presupuesto.

Enviara al “SESA”, los lineamientos que debera observar para la ejecucion de las lineas estratégicas
de cada uno de los proyectos, a efecto de dar cumplimiento al objeto del presente Convenio.

QUINTA.- OBLIGACIONES DE “LA ENTIDAD”

Para el cumplimiento del objeto del presente instrumento, “LA ENTIDAD” se compromete a:

Gestionar con la Tesoreria del Gobierno de “LA ENTIDAD”, la apertura de una cuenta bancaria
productiva previa a la transferencia del recurso presupuestario. Lo anterior, a fin de que permita la
identificacion de los recursos que se transferirdn, para efectos de comprobacion de su ejercicio y
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VI.

VII.

VIIL.

XI.

XIl.

fiscalizacién, ministrando los recursos presupuestarios transferidos, destinados exclusivamente para
dar cumplimientos al objeto referido en la clausula primera del presente Convenio sujetandose a los
objetivos, metas e indicadores convenidos especificamente en el Anexo 6 del presente instrumento.

Una vez que sean radicados los recursos presupuestarios federales en la Secretaria de Planeacion y
Finanzas de “LA ENTIDAD", ésta se obliga a ministrarlos integramente al “SESA”, junto con los
rendimientos financieros que se generen, dentro de los cinco dias habiles siguientes.

Para los efectos del parrafo anterior, “LA ENTIDAD” debera, previamente aperturar una cuenta
bancaria productiva, Unica y especifica.

Registrar “LOS SUBSIDIOS” que se transfieren, una vez devengados y conforme avance el ejercicio,
deberan ser inscritos por el “SESA” en su contabilidad de acuerdo con las disposiciones juridicas
aplicables y se rendirdn en su Cuenta Publica, sin que por ello pierdan su caracter federal.

Observar y vigilar a través del “SESA” que la aplicacién de los recursos federales derivados del
presente instrumento, se destinen a los proyectos estratégicos de acuerdo con lo estipulado en el
Anexo 4 del presente instrumento y el “ACUERDO MARCO".

Remitir en un plazo no mayor a 15 dias habiles posteriores a la recepcion de la ministracion
correspondiente, por conducto de la Secretaria de Planeacion y Finanzas a “LA SECRETARIA”, a
través de “LA DGCES?", el recibo que acredite la recepcién de dicha ministracién, asimismo, remitir el
documento que acredite que “LA ENTIDAD” ministro los recursos transferidos al “SESA”".

Registrar los recursos presupuestarios federales transferidos, que después de radicados en la
Secretaria de Planeacion y Finanzas (o su equivalente), no hayan sido aplicados para dar
cumplimiento al objeto del presente Convenio seréan considerados por “LA SECRETARIA” como
incumplimiento del presente instrumento y podra ser causa de reintegro de los recursos transferidos
con los rendimientos financieros obtenidos al Erario Federal (Tesoreria de la Federacion) dentro de
los 15 dias siguientes en que los requiera “LA SECRETARIA”.

Informar a través del “SESA” sobre la suscripcion de este Convenio, al 6rgano técnico de
fiscalizacion de la legislatura local en la entidad.

Entregar trimestralmente por conducto del “SESA” a “LA SECRETARIA” a través de “LA DGCES”, sin
necesidad de requerimiento el expediente que contenga el informe de actividades, el reporte de
cumplimiento de metas e indicadores de resultado, asi como, las erogaciones del gasto elaborada y
validada por el “SESA”, en su caracter de unidad ejecutora de acuerdo al Anexo 6, acompafiado del
correspondiente respaldo documental y electronico que la sustente a mas tardar los primeros 10 dias
héabiles del inicio del siguiente trimestre.

Aplicar las acciones que procedan de acuerdo con las disposiciones locales aplicables, siempre que
se identifiquen el caso o casos en que los recursos presupuestarios federales transferidos y sus
rendimientos financieros, no hayan sido destinados para los fines pactados en el presente Convenio,
asi como, dar aviso, a los 6rganos federales de fiscalizacion competentes, y en su caso, al Ministerio
Publico de la Federacion.

Proporcionar por conducto del “SESA” la informacion y documentacidon que en relacién con los
recursos que se deriven de la aplicacion del presente Convenio, que requieran los 6rganos de
inspeccion y control facultados para tal efecto, asi como permitir a éstos las visitas de fiscalizacion
que en el ejercicio de sus respectivas atribuciones lleven a cabo. La documentacion que se derive del
presente Convenio debera ser identificada con el nombre del programa, origen del recurso y el
ejercicio correspondiente.

Atender todas las indicaciones y recomendaciones que “LA SECRETARIA” le comunique, para el
mejor desarrollo del objeto del presente Convenio.

Concentrar y enviar el informe de evaluacion externa en impreso y electrénico a “LA DGCES”, a mas
tardar 15 dias habiles al término del ejercicio fiscal correspondiente, asimismo, permitira
a “LA DGCES", ejecutar las visitas que la misma determine para verificar la aplicacion de los
recursos y cumplimiento de metas.

Cumplir con los lineamientos que emita “LA SECRETARIA” para la ejecucion de las lineas
estratégicas de cada uno de los proyectos.



40 (Tercera Seccidn) DIARIO OFICIAL Miércoles 21 de diciembre de 2016

SEXTA.- CONTROL, VIGILANCIA Y EVALUACION

Las acciones de inspeccion, control, vigilancia y evaluacion de los recursos, correspondera a la Secretaria
de Salud, Secretaria de Hacienda y Crédito Publico (SHCP), a la Secretaria de la Funcién Publica (SFP) y a la
Auditoria Superior de la Federacion (ASF) conforme a las atribuciones que les confiere la Ley Orgéanica de
la Administracién Publica Federal, la Ley de Fiscalizacion Superior de la Federacion y demas disposiciones
aplicables, sin perjuicio de las acciones de vigilancia, control y evaluaciéon que, en coordinaciéon con la
Secretaria de la Funcion Publica, realice la Secretaria de la Contraloria de “LA ENTIDAD".

Las responsabilidades administrativas, civiles o penales derivadas de afectaciones a la Hacienda Publica
Federal que en su caso, incurran los servidores publicos federales, estatales o locales, asi como los
particulares, serén sancionados en los términos de la legislacion aplicable.

SEPTIMA.- VERIFICACION

Con el objeto de asegurar la aplicacion y efectividad del presente Convenio, “LA SECRETARIA” y
“LA ENTIDAD” se comprometen a adoptar las medidas necesarias para establecer el enlace y la
comunicacion requerida para dar el debido seguimiento a los compromisos asumidos.

OCTAVA.- CONTRALORIA SOCIAL

Con el proposito de incorporar a la ciudadania en el control, vigilancia y evaluaciéon del Programa,
“LA SECRETARIA” y “LA ENTIDAD” promoveran la participacion social, la cual se debera realizar de
conformidad con los “Lineamientos para la promocion y operacion de la Contraloria Social en los programas
federales de desarrollo social”, publicados en el Diario Oficial de la Federacion con fecha 11 de abril de 2008.

“LA ENTIDAD" realizara las acciones de contraloria social con base en los documentos validados por la
Secretaria de la Funcion Publica y difundidos por “LA DGCES".

NOVENA.- AVISOS, COMUNICACIONES Y NOTIFICACIONES

“LAS PARTES” convienen en que todos los avisos, comunicaciones y notificaciones que se realicen
con motivo del presente instrumento, se llevaran a cabo por escrito en los domicilios sefialados por
“LAS PARTES” en el apartado de Declaraciones.

En caso de que alguna de “LAS PARTES"” cambie de domicilio, se obligan a dar el aviso correspondiente a
la otra, con 30 dias naturales de anticipacion a que dicho cambio de ubicacién se realice.

DECIMA.- MODIFICACIONES AL CONVENIO

“LAS PARTES” acuerdan que el presente Convenio podra modificarse de comun acuerdo y por escrito,
mediante Convenio Modificatorio, sin alterar su objeto y en estricto apego a las disposiciones juridicas
aplicables, el cual surtira sus efectos al momento de su firma y sera parte integrante del presente instrumento.

Las modificaciones al Convenio obligaran a sus signatarios a partir de la fecha de su firma y deberan
publicarse en el Diario Oficial de la Federacién y en el érgano de difusion oficial de “LA ENTIDAD",
a la brevedad.

En caso de contingencias que pongan en riesgo el cumplimiento del objeto del presente Convenio,
“LAS 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 PRIMERA.- RELACION LABORAL

Queda expresamente estipulado que “LAS PARTES” suscriben el presente Convenio en atencién a que
cada una cuenta con el personal necesario y los elementos propios para realizar las actividades objeto de este
instrumento legal, por lo tanto, aceptan que en relacion con el personal que cada una de ellas designe para la
ejecucion de este instrumento, no existira relacion alguna de caracter laboral, civil o de seguridad social con
la contraparte, a la que no podra considerarsele como patrén sustituto o solidario; asumiendo cada una de
ellas las responsabilidades que les corresponda respecto de su personal designado.

DECIMA SEGUNDA.- CASO FORTUITO O FUERZA MAYOR

“LAS PARTES” no tendran responsabilidad por los dafios y perjuicios que pudieran ocasionarse por
causas de fuerza mayor o caso fortuito que impidan, la ejecucion total o parcial de las obligaciones derivadas
del presente instrumento.

Una vez superados dichos eventos se reanudaran las actividades en la forma y términos que sefalen
“LAS PARTES".
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DECIMA TERCERA.- CAUSAS DE TERMINACION

“LAS PARTES” acuerdan que el presente Convenio podra darse por terminado anticipadamente, previa
notificacion escrita que se realice con 30 dias naturales de anticipacion, cuando se presente alguna de las
siguientes causas:

l. Por incumplimiento del objeto por el que fue celebrado.
Il.  Por acuerdo de “LAS PARTES".
DECIMA CUARTA.- CAUSAS DE RESCISION

El presente Convenio podra rescindirse, por el incumplimiento de cualquiera de las obligaciones
contraidas en el presente instrumento.

DECIMA QUINTA.- ACCESO A LA INFORMACION

La informacion que se presente, obtenga o produzca en virtud del cumplimiento de este instrumento sera
clasificada atendiendo a los principios de confidencialidad, reserva y proteccién de datos personales que
derivan de la Ley General de Transparencia y Acceso a la Informacion Publica, por lo que “LAS PARTES” se
obligan a utilizarla o aprovecharla Gnicamente para el cumplimiento del presente Convenio.

En consecuencia “LAS PARTES” se obligan a no revelar, copiar, reproducir, explotar, comercializar,
modificar, duplicar, divulgar o difundir a terceros, la informacién que tenga caracter de confidencial, sin la
autorizacion previa y por escrito del titular de la misma y de “LAS PARTES".

DECIMA SEXTA.- DIFUSION

“LAS PARTES” convienen en difundir el presente instrumento en las paginas de Internet que tengan
disponibles, asi como gestionar su publicacién en el Diario Oficial de la Federacion, y en el érgano de difusion
oficial de “"LA ENTIDAD”, respectivamente.

DECIMA SEPTIMA.- VIGENCIA

El presente Convenio comenzara a surtir sus efectos desde el momento de su firma, y tendra una vigencia
hasta el 31 de diciembre de 2016.

DECIMA OCTAVA.- CLAUSULAS QUE SE TIENEN POR REPRODUCIDAS

Se tienen por reproducidas todas las clausulas del “ACUERDO MARCO” al que se hace referencia en el
apartado de antecedentes del presente Convenio, en todo aquello que no se encuentre expresamente
pactado en el presente instrumento.

DECIMA NOVENA.- INTERPRETACION Y CUMPLIMIENTO

“LAS PARTES” reconocen que el presente Convenio es producto de la buena fe, por lo que en caso de
gue surgieran diferencias respecto al alcance, interpretacion o ejecucion del mismo, a afecto de determinar
sus derechos y compromisos que deban prevalecer, “LAS PARTES” se comprometen a agotar todas las
medidas conciliatorias, respondiendo a los principios de buena fe, equidad y justicia, en caso de no llegar a un
arreglo satisfactorio, se someteran a la legislacion federal aplicable y a la jurisdiccién de los Tribunales
Federales competentes en la Ciudad de México, por lo que en el momento de firmar este Convenio, renuncian
en forma expresa al fuero que en razén de su domicilio actual o futuro o por cualquier otra causa pudiere
corresponderles.

"Este programa es de caracter publico, no es patrocinado ni promovido por partido politico alguno y sus
recursos provienen de los impuestos que pagan todos los contribuyentes. Esta prohibido el uso de este
programa con fines politicos, electorales, de lucro y otros distintos a los establecidos. Quien haga uso
indebido de los recursos de este programa debera ser denunciado y sancionado de acuerdo con la ley
aplicable y ante la autoridad competente”.

Estando enteradas las partes del contenido y alcance legal del presente Convenio Especifico, lo firman por
cuadruplicado.- Por la Entidad a los 10 dias del mes de junio de 2016.- Por la Secretaria a los 10 dias del mes
de junio de 2016.- Por la Secretaria: el Subsecretario de Integracion y Desarrollo del Sector Salud, José
Meljem Moctezuma.- Rubrica.- El Director General de Calidad y Educacion en Salud, Sebastian Garcia
Sais6.- Rubrica.- Por la Entidad: el Secretario de Salud y Director General de los Servicios de Salud de
Tabasco, Rafael Gerardo Arroyo Yabur.- Rubrica.- El Secretario de Planeacion y Finanzas del Gobierno del
Estado de Tabasco, Amet Ramos Troconis.- Rabrica.



Anexo 1

DESCRIPCION DE PROYECTOS ESTRATEGICOS Y SUS LINEAS ESTRATEGICAS

Proyecto Estratégico

Objetivo

Alcance

Fortalecimiento a la supervisiéon de
establecimientos para la atencién médica en las

entidades federativas.

Fortalecer la supervision a cargo de las entidades federativas en los
establecimientos para la atencion médica primer, segundo nivel y
servicios de atencion médica especializada a efecto de elevar y/o
mantener la calidad en los mismos.

Los Servicios Estatales de Salud en las 32 entidades federativas.

Linea estratégica

Breve descripcion

Entregables a la DGCES

1. Fortalecimiento de las visitas de supervision estatales | Los Servicios Estatales de Salud a través de los responsables estatales | Copia certificada por la autoridad competente de los siguientes documentos:
a los establecimientos del primer, segundo nivel y | de calidad deberan realizar la supervision en los establecimientos que | 1. Factura del vehiculo adquirido,
servicios de atencion médica especializada. integran sus servicios de atencion médica, con base en las disposiciones | 2. Tenencia o refrendo de conformidad con la normatividad estatal aplicable,
de la Direccién General de Calidad y Educacién en Salud (DGCES) 3. Placas,
CONCEPTO MONTO Caracteristicas minimas 4. Tarjeta de circulacion,
UINIVARIOD 5. Seguro del vehiculo,
* Austero 6. Programacion y priorizacién de establecimientos a supervisar,
e Transmision 7. Calendario e informe de ejecucién del mismo,
Vehiculo(s) automatica o manual 8. Informe de hallazgos y atencion de los mismos.
Sedén ° $550,000.00 * Aire acondicionado Los demas que le requiera la DGCES para el cumplimiento del objeto del convenio.
Camioneta, van o e Capacidad de 5
furgoneta. hasta 15 pasajeros
e Cuente con poliza de
seguro.
2. Capacitar a los Responsables Estatales de Calidad y | Las entidades federativas deberan desarrollar el taller de capacitacion en | I.  Oficio de convocatoria de cada uno de los invitados al taller de capacitacion.

Gestores de Calidad jurisdiccionales y Gestores de
Calidad locales en la implementacién del programa de
mejora continua de la calidad y la atencién de
hallazgos de supervision.

un término de 30 dias héabiles posteriores a la entrada en vigor del
convenio, el cual deberd realizarse hasta para un maximo de 80
asistentes, con duracién de dos dias (16 a 24 horas efectivas de
capacitacion), de acuerdo a las disposiciones de la DGCES.

Il.  Lista de asistencia de los participantes, conforme a las disposiciones antes sefialadas.

Ill. Memoria impresa en papel bond y en medio magnético del taller, la cual contenga fotos del evento
y una extension de 30 a 60 cuartillas.

IV. Evaluaciones diagnéstica y de término del taller de cada uno de los participantes, asi como el
analisis de las mismas en gréficas, por cada uno de los reactivos encuestados.

Para el cumplimiento del I, II, lll, IV deberan ser enviados a la DGCES por correo electrénico y por

oficio dirigido al Director General de Calidad y Educacion en Salud, en copia certificada por la autoridad

estatal competente, en un plazo que no exceda los 20 dias habiles posteriores a la realizacion del taller

de capacitacion.

Los demas que le requiera la DGCES para el cumplimiento del objeto del convenio.

Proyecto Estratégico

Objetivo

Alcance

Evaluaciéon de la calidad de establecimientos y
servicios de atencién médica.

Consolidar la politica nacional en materia de calidad de los servicios de
atenciéon médica en los sectores publico, social y privado con el fin de
garantizar el acceso a servicios de salud con calidad en beneficio de la
poblacion.

Servicios Estatales de Salud de las 32 entidades federativas, asi como los establecimientos de
atencién médica y servicios de salud que se elijan para la evaluacién de la calidad en el Sistema
Nacional de Salud.
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Linea estratégica

Breve descripcion

Entregables a la DGCES

profesionales de la salud que se encuentren en
atencion directa de pacientes en los establecimientos
para la atencién médica.

contratacion de una empresa o institucion académica reconocida y con
capacidad para la realizacion de un curso de reanimacién
cardiopulmonar avanzada, a fin de fortalecer las competencias técnicas
de los profesionales de la salud que se encuentran en atencion directa
de pacientes en los establecimientos para la atencién médica.

3. Capacitar a profesionales de salud que pertenezcan a | A través de la realizacion de reuniones regionales que tendrd como | Los Servicios Estatales de Salud deberan conformar una carpeta en formato fisico y en medio
las instituciones del Sistema Nacional de Salud, a | principal objetivo capacitar a los evaluadores registrados en el padrén de | magnético, la cual debera entregarse en un lapso no mayor a 15 dias habiles posteriores al término del
efecto de desarrollar habilidades que permitan mejorar | acreditacion vigente, las cuales tendran una duracion de dos dias y para | evento, con los siguientes elementos:
el desempefio durante las evaluaciones con fines de | su desarrollo los Servicios Estatales de Salud deberan acordar con la [ «  Copia del contrato con la empresa responsable de la ejecucién de la reunién, en donde se incluye
calidad que se realicen a los establecimientos y los | DGCES el contenido tematico de la misma, la logistica, fechas del la renta de salén con servicios de apoyo técnico y audiovisual, Coffee Break y comida para los
procesos clinico-administrativos que inciden en la | evento, ponentes y constancias, en un término de 20 dias hébiles a la asistentes, impresion de folletos y gafetes, renta de computadoras e impresoras a color para la
prestacion de servicios de atencién médica. firma del Convenio de Transferencia de Recursos. impresién de constancias, papeleria y material de oficina, apoyo de transportacion de los

asistentes aeropuerto y/o central de autobuses y lugar del evento.

e Copia de la factura o facturas que acrediten la erogacion de los recursos para este concepto.

e Lista de asistencia de los evaluadores que acudan al evento, debidamente firmada por los mismos.

e Copia de las evaluaciones escritas aplicadas a los participantes al término del evento, con la
calificacion que corresponda.

e Copia de las Encuestas de satisfaccion de los asistentes.

« Informe ejecutivo del evento y memoria fotografica.

* Copia de las constancias de reconocimiento de participacion de los asistentes.

Los demés que le requiera la DGCES para el cumplimiento del objeto del convenio.

Proyecto Estratégico Objetivo Alcance

Ill. Fortalecer la Acreditacién de Establecimientos y | Contribuir al cumplimiento de los criterios de capacidad, seguridad y | Los establecimientos para la atencién médica que pertenecen a los Servicios de Salud en las 32

Servicios de Atencién Médica calidad a fin de garantizar el acceso efectivo a los servicios de salud. entidades federativas.
Linea estratégica Breve descripcion Entregables a la DGCES
4. Fortalecer las competencias técnicas en los | Los Servicios de Salud de la entidad federativa deberan realizar la | Los Servicios de Salud de la entidad federativa deberan conformar una carpeta en formato fisico y en

medio magnético, la cual debera entregarse a la DGCES mediante oficio en un lapso no mayor a 20

dias habiles posteriores al término del curso.

Previo al inicio del curso:

e 20 dias habiles posteriores a la firma del convenio de transferencia de recursos, la entidad
federativa debera enviar la carta descriptiva del curso

* Avalado por el responsable de Ensefianza de los Servicios Estatales de Salud.

Al término del curso:

e La carpeta deberé contener lo siguiente:

« Copia Certificada de la lista de asistencia de los participantes en la cual se identifique:
e Nombre
e Hospital de adscripcién
e Horario laboral en al area de urgencias
e Firma autégrafa

e Copia Certificada del temario y carta descriptiva del curso.

 Memoria del curso con fecha en formato digital que contenga fotografias, material, acuse de recibo
del material entregado a cada participante, informe ejecutivo del evento.

* Lista de asistencia de los participantes al curso con fecha y firma de los mismos.

e Copia certificada de constancias y credenciales de cada participante que avalan la aprobacion
del curso

Los demas que le requiera la DGCES para el cumplimiento del objeto del convenio.

El presente anexo forma parte integrante del Convenio de Colaboracion para la Transferencia de Recursos Presupuestarios Federales por la cantidad de
$1,425,000.00 (UN MILLON CUATROCIENTOS VEINTICINCO MIL PESOS 00/100 M.N.), del Programa Regulacién y Vigilancia de Establecimientos y Servicios
de Atencion Médica G005, cuyo propdsito es contribuir a elevar la calidad y disminuir los riesgos derivados de la prestacion de los servicios de atencion médica, que
celebran por una parte el Ejecutivo Federal por conducto de la Secretaria de Salud, representada por la Subsecretaria de Integracion y Desarrollo del Sector Salud, y
por la otra parte el ejecutivo del Estado Libre y Soberano de Tabasco, por conducto de las Secretarias de Salud, de Planeacion y Finanzas y los Servicios de Salud.
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Anexo 2

TRANSFERENCIA DE RECURSOS

) APORTACION .
CAPITULO DE GASTO APORTACION ESTATAL TOTAL
FEDERAL
4000 “Transferencias,
Asignaciones, Subsidios y Otras $1,425,000.00 $0.00 $1,425,000.00
Ayudas”
TOTAL $1,425,000.00 $0.00 $1,425,000.00

El presente anexo forma parte integrante del Convenio de Colaboracion para la Transferencia de Recursos
Presupuestarios Federales por la cantidad de $1,425,000.00 (UN MILLON CUATROCIENTOS VEINTICINCO
MIL PESOS 00/100 M.N.), del Programa Regulacién y Vigilancia de Establecimientos y Servicios de Atencion
Médica G005, cuyo propésito es contribuir a elevar la calidad y disminuir los riesgos derivados de la
prestacion de los servicios de atencién médica, que celebran por una parte el Ejecutivo Federal por conducto
de la Secretaria de Salud, representada por la Subsecretaria de Integracién y Desarrollo del Sector Salud, y
por la otra parte el ejecutivo del Estado Libre y Soberano de Tabasco, por conducto de las Secretarias de

Salud, de Planeacién y Finanzas y los Servicios de Salud.

Anexo 3

CALENDARIO DE MINISTRACION DE RECURSOS

CONCEPTO JUL AGO | SEPT | OCT | NOV | DIC TOTAL

4000 “Transferencias,
Asignaciones,

$1,425,000.00 $1,425,000.00
Subsidios y otras

ayudas

TOTAL $1,425,000.00 $1,425,000.00

El presente anexo forma parte integrante del Convenio de Colaboracion para la Transferencia de Recursos
Presupuestarios Federales por la cantidad de $1,425,000.00 (UN MILLON CUATROCIENTOS VEINTICINCO
MIL PESOS 00/100 M.N.), del Programa Regulacion y Vigilancia de Establecimientos y Servicios de Atencion
Médica G005, cuyo propdsito es contribuir a elevar la calidad y disminuir los riesgos derivados de la
prestacion de los servicios de atencién médica, que celebran por una parte el Ejecutivo Federal por conducto
de la Secretaria de Salud, representada por la Subsecretaria de Integracién y Desarrollo del Sector Salud, y
por la otra parte el ejecutivo del Estado Libre y Soberano de Tabasco, por conducto de las Secretarias de

Salud, de Planeacion y Finanzas y los Servicios de Salud.
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Anexo 4
DISTRIBUCION DE “LOS SUBSIDIOS”
PROYECTOS ESTRATEGICOS:

. Fortalecimiento a la supervisién de establecimientos para la atencién médica en las entidades
federativas.

LINEA ; . . MONTO TOTAL TOTAL DE
TITULO DE LA LINEA ESTRATEGICA BREVE DESCRIPCION ENTIDAD
ESTRA. POR ENTIDAD | PROYECTOS
Fortalecimiento de las visitas de | Los Servicios Estatales de Salud a través de
supervision estatales a los | los responsables estatales de calidad
1 establecimientos del primer, segundo | deberan realizar la supervision en los | Servicios de Salud $550,000.00
nivel y servicios de atencién médica | establecimientos que integran sus servicios
especializada. de atencién médica.
Capacitar a los Responsables Estatales 2
de Calidad y Gestores de Calidad | Las entidades federativas deberan
jurisdiccionales y Gestores de Calidad | desarrollar el taller de capacitacién hasta
2 locales en la implementacion del | para un maximo de 80 asistentes, con | Servicios de Salud $375,000.00
programa de mejora continua de la | duraciébn de dos dias (16 a 24 horas
calidad y la atencién de hallazgos de | efectivas de capacitacion).
supervision.
Il.  Evaluacién de la calidad de establecimientos y servicios de atencién médica.
LINEA . p . ) MONTO TOTAL TOTAL DE
TITULO DE LA LINEA ESTRATEGICA BREVE DESCRIPCION ENTIDAD
ESTRA. POR ENTIDAD PROYECTOS

Capacitar a profesionales de salud que
pertenezcan a las instituciones del

Sistema Nacional de Salud, a efecto de o, X X
La realizacién de reuniones regionales que

. . tendr& como principal objetivo capacitar a los
mejorar el desempefio durante las X .
3 . ) ) evaluadores registrados en el padréon de N/A N/A 0
evaluaciones con fines de calidad que se L B
acreditacion vigente, las cuales tendran una
duracion de dos dias.

desarrollar habilidades que permitan

realicen a los establecimientos y los
procesos  clinico-administrativos  que
inciden en la prestacién de servicios de

atencion médica.

lll. Fortalecer la Acreditacion de Establecimientos y Servicios de Atencién Médica.

LINEA a a a a MONTO TOTAL TOTAL DE
TITULO DE LA LINEA ESTRATEGICA BREVE DESCRIPCION ENTIDAD
ESTRA. POR ENTIDAD | PROYECTOS

Fortalecer las competencias técnicas de | Los Servicios de Salud de la entidad
los profesionales de la salud que se | federativa deberan realizar la contratacion de
encuentren en atenciéon directa de [ una empresa o institucion académica .
4 . L . . Servicios de Salud $500,000.00 1
pacientes en los establecimientos para la | reconocida y con capacidad para la

atencion médica. realizacion de un curso de reanimacion

cardiopulmonar avanzada.

| MONTO TOTAL ASIGNADO A LA ENTIDAD | $1,425,000.00 |

"Este programa es de caracter publico, no es patrocinado ni promovido por partido politico alguno y sus
recursos provienen de los impuestos que pagan todos los contribuyentes. Esta prohibido el uso de este
programa con fines politicos, electorales, de lucro y otros distintos a los establecidos. Quien haga uso
indebido de los recursos de este programa debera ser denunciado y sancionado de acuerdo con la ley
aplicable y ante la autoridad competente".

El presente anexo forma parte integrante del Convenio de Colaboracion para la Transferencia de Recursos
Presupuestarios Federales por la cantidad de $1,425,000.00 (UN MILLON CUATROCIENTOS VEINTICINCO
MIL PESOS 00/100 M.N.), del Programa Regulacion y Vigilancia de Establecimientos y Servicios de Atencion
Médica G005, cuyo propdsito es contribuir a elevar la calidad y disminuir los riesgos derivados de la
prestacion de los servicios de atencién médica, que celebran por una parte el Ejecutivo Federal por conducto
de la Secretaria de Salud, representada por la Subsecretaria de Integracién y Desarrollo del Sector Salud, y
por la otra parte el ejecutivo del Estado Libre y Soberano de Tabasco, por conducto de las Secretarias de
Salud, de Planeacion y Finanzas y los Servicios de Salud.
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Anexo 5

CIERRE PRESUPUESTAL EJERCICIO 2016

Rendimientos

Capitulo

de gasto

Presupuesto

autorizado

Presupuesto

modificado

Presupuesto

ejercido

Reintegro

TESOFE (1)

No. Cuenta

Rendimientos

generados

Rendimientos

ejercidos

reintegrados a

TESOFE (2)

No. Cuenta
4000 Secretarfa de

Finanzas

Total Total

LA DOCUMENTACION ORIGINAL COMPROBATORIA CORRESPONDIENTE CUMPLE CON LOS REQUISITOS
FISCALES, ADMINISTRATIVOS Y NORMATIVOS VIGENTES VINCULADOS AL PROGRAMA, ASIMISMO, SU
EJECUCION CUMPLE CON LOS LINEAMIENTOS PARA INFORMAR SOBRE EL EJERCICIO, DESTINO, Y
RESULTADOS DE LOS RECURSOS TRANSFERIDOS A LAS ENTIDADES FEDERATIVAS PUBLICADOS EN EL DIARIO
OFICIAL DE LA FEDERACION EL 25 DE FEBRERO DE 2008 Y LA DOCUMENTACION SOPORTE SE ENCUENTRA
PARA SU GUARDA Y CUSTODIA EN LA ENTIDAD EJECUTORA, SECRETARIA DE FINANZAS O SU EQUIVALENTE EN
ESTA ENTIDAD FEDERATIVA, CONFORME A LO ESTABLECIDO EN EL CONVENIO ESPECIFICO DE COLABORACION
EN MATERIA DE TRANSFERENCIA DE RECURSOS.

NOMBRE Y FIRMA NOMBRE Y FIRMA NOMBRE Y FIRMA

SECRETARIO DE SALUD Y DIRECTOR  SECRETARIO DE PLANEACION Y
GENERAL DE LOS SERVICIOS FINANZAS DEL GOBIERNO DEL
DE SALUD ESTADO DE TABASCO

DIRECTOR ADMINISTRATIVO DE
LOS SERVICIOS ESTATALES
DE SALUD

NOTAS:

(1) Debera especificar el nimero de linea de captura TESOFE de reintegro presupuestal, y anexar copia

del recibo de pago correspondiente al monto reintegrado.

(2) Debera especificar el niumero de linea de captura TESOFE de reintegro de rendimientos financieros, y

anexar copia del recibo de pago correspondiente al monto reintegrado.

El presente anexo forma parte integrante del Convenio de Colaboracion para la Transferencia de Recursos
Presupuestarios Federales por la cantidad de $1,425,000.00 (UN MILLON CUATROCIENTOS VEINTICINCO
MIL PESOS 00/100 M.N.), del Programa Regulacion y Vigilancia de Establecimientos y Servicios de Atencion
Médica G005, cuyo propdsito es contribuir a elevar la calidad y disminuir los riesgos derivados de la
prestacion de los servicios de atencién médica, que celebran por una parte el Ejecutivo Federal por conducto
de la Secretaria de Salud, representada por la Subsecretaria de Integracién y Desarrollo del Sector Salud, y
por la otra parte el ejecutivo del Estado Libre y Soberano de Tabasco, por conducto de las Secretarias de
Salud, de Planeacién y Finanzas y los Servicios de Salud.
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Anexo 6
AVANCE FINANCIERO EJERCICIO 2016

Capitulo (1) trimestre
) Meta
de Gasto Indicador (3) (4 Autorizado | % . % Ejercido % Acumulado
) Modificado (7) % (12)
(©) (6) ®) 9 (10 (11)
Numero de

establecimientos
Supervisados

Numero de personal
capacitado en la
Reunién Regional

4000 Ndmero de personal
capacitado en los
Talleres especificos

Ndmero de personal
capacitado en
reanimacion
cardiopulmonar
avanzada

TOTAL (13)

LOS OBJETIVOS DE CADA INDICADOR Y METAS QUE SE ENUNCIAN EN ESTE ANEXO ESTAN VINCULADOS
CON LO ESTABLECIDO EN EL ANEXO 1 DE ESTE CONVENIO, PARA SU DETERMINACION, “LA DGCES” EMITIRA
LOS LINEAMIENTOS QUE SE INDICAN EN LA FRACCION XII DE LA CLAUSULA QUINTA DEL PRESENTE CONVENIO,
EN LOS CUALES SE DETALLARA CLARAMENTE EL PROCESO QUE SE SEGUIRA PARA ACREDITAR EL
CUMPLIMIENTO DE LOS INDICADORES Y METAS, ASIMISMO LA DOCUMENTACION ORIGINAL COMPROBATORIA
CORRESPONDIENTE DEBERA CUMPLIR CON LOS REQUISITOS FISCALES, ADMINISTRATIVOS VIGENTES
VINCULADOS AL PROGRAMA; SU EJECUCION DEBERA CUMPLIR CON LOS LINEAMIENTOS PARA INFORMAR
SOBRE EL EJERCICIO, DESTINO, Y RESULTADOS DE LOS RECURSOS TRANSFERIDOS A LAS ENTIDADES
FEDERATIVAS PUBLICADOS EN EL DIARIO OFICIAL DE LA FEDERACION EL 25 DE FEBRERO DE 2008 Y LA
DOCUMENTACION SOPORTE SE ENCONTRARA PARA SU GUARDA Y CUSTODIA EN LA ENTIDAD EJECUTORA,
SECRETARIA DE FINANZAS O SU EQUIVALENTE EN ESTA ENTIDAD FEDERATIVA, CONFORME A LO
ESTABLECIDO EN EL CONVENIO ESPECIFICO DE COLABORACION EN MATERIA DE TRANSFERENCIA
DE RECURSOS.

NOMBRE Y FIRMA NOMBRE Y FIRMA NOMBRE Y FIRMA
RESPONSABLE ESTATAL DIRECTOR ADMINISTRATIVO DE SECRETARIO DE SALUD Y
DE CALIDAD LOS SERVICIOS ESTATALES DIRECTOR GENERAL DE LOS
DE SALUD SERVICIOS DE SALUD

El presente anexo forma parte integrante del Convenio de Colaboracion para la Transferencia de Recursos
Presupuestarios Federales por la cantidad de $1,425,000.00 (UN MILLON CUATROCIENTOS VEINTICINCO
MIL PESOS 00/100 M.N.), del Programa Regulacion y Vigilancia de Establecimientos y Servicios de Atencion
Médica G005, cuyo propésito es contribuir a elevar la calidad y disminuir los riesgos derivados de la
prestacion de los servicios de atencién médica, que celebran por una parte el Ejecutivo Federal por conducto
de la Secretaria de Salud, representada por la Subsecretaria de Integracién y Desarrollo del Sector Salud, y
por la otra parte el ejecutivo del Estado Libre y Soberano de Tabasco, por conducto de las Secretarias de
Salud, de Planeacién y Finanzas y los Servicios de Salud.
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Instructivo de llenado:
Q) Sefialar el trimestre al que se refiere

2 Seflalar capitulo de gasto conforme a lo autorizado en el Convenio de Colaboracion para la
Transferencia de Recursos celebrado en el afio vigente.

3) Sefalar el indicador conforme al objeto del Convenio de Colaboracion para la Transferencia de
Recursos celebrado en el afio vigente.

4) Sefalar la meta conforme al objeto del Convenio de Colaboracion para la Transferencia de
Recursos celebrado en el afio vigente.

5) Sefalar el monto autorizado conforme a la distribucion por capitulo de gasto establecido en el
Convenio de Colaboracion para la Transferencia de Recursos celebrado en el afio vigente.

(6) Sefalar el porcentaje que corresponde al capitulo de gasto conforme al monto total autorizado en el
Convenio de Colaboracion para la Transferencia de Recursos celebrado en el afio vigente.

@) Sefialar el monto modificado por capitulo de gasto, de ser el caso de que se celebrara un Convenio
Modificatorio al Convenio Especifico de Colaboracion en materia de Transferencia de Recursos
celebrado en el afio vigente.

(8) Sefalar el porcentaje que corresponde al capitulo de gasto conforme al monto total autorizado, de
ser el caso de que se celebrara un Convenio Modificatorio al Convenio Especifico de Colaboracion
en materia de Transferencia de Recursos celebrado en el afio vigente.

9) Sefialar el monto ejercido por capitulo de gasto conforme a la distribucién establecida en el
Convenio de Colaboracion para la Transferencia de Recursos celebrado en el afio vigente.

(10) Senalar el porcentaje que corresponde al monto ejercido en el trimestre con respecto al capitulo de
gasto conforme a lo establecido en el Convenio de Colaboracion para la Transferencia de Recursos
celebrado en el afio vigente.

(11) Sefialar el monto ejercido acumulado trimestralmente por capitulo de gasto.
(12) Sefalar el porcentaje que representa.

(13) Senalar los montos totales conforme a cada rubro (autorizado, modificado, ejercido y acumulado),
asi como el porcentaje de avance respecto al monto total autorizado.

El presente anexo forma parte integrante del Convenio de Colaboracion para la Transferencia de Recursos
Presupuestarios Federales por la cantidad de $1,425,000.00 (UN MILLON CUATROCIENTOS VEINTICINCO
MIL PESOS 00/100 M.N.), del Programa Regulacién y Vigilancia de Establecimientos y Servicios de Atencion
Médica G005, cuyo propdsito es contribuir a elevar la calidad y disminuir los riesgos derivados de la
prestacion de los servicios de atencién médica, que celebran por una parte el Ejecutivo Federal por conducto
de la Secretaria de Salud, representada por la Subsecretaria de Integracién y Desarrollo del Sector Salud, y
por la otra parte el ejecutivo del Estado Libre y Soberano de Tabasco, por conducto de las Secretarias de
Salud, de Planeacidn y Finanzas y los Servicios de Salud.

FIRMAS DE LOS ANEXOS 1, 2, 3, 4, 5 Y 6 DEL CONVENIO ESPECIFICO DE COLABORACION PARA LA
TRANSFERENCIA DE RECURSOS PRESUPUESTARIOS FEDERALES el monto ejercido acumulado trimestralmente
con respecto del monto total autorizado por capitulo de gasto CON EL CARACTER DE SUBSIDIOS, PARA EL
PROGRAMA REGULACION Y VIGILANCIA DE ESTABLECIMIENTOS Y SERVICIOS DE ATENCION MEDICA G005,
CUYO PROPOSITO ES CONTRIBUIR A ELEVAR LA CALIDAD Y DISMINUIR LOS RIESGOS DERIVADOS DE LA
PRESTACION DE LOS SERVICIOS DE ATENCION MEDICA, QUE CELEBRAN POR UNA PARTE EL EJECUTIVO
FEDERAL, A TRAVES DE LA SECRETARIA DE SALUD, Y POR LA OTRA PARTE, EL EJECUTIVO DEL ESTADO LIBRE
Y SOBERANO DE TABASCO POR CONDUCTO DE LA SECRETARIA DE SALUD A TRAVES DEL ORGANISMO
PUBLICO DESCENTRALIZADO DENOMINADO SERVICIOS DE SALUD DEL ESTADO DE TABASCO.

Por la Secretaria: el Subsecretario de Integracion y Desarrollo del Sector Salud, José Meljem
Moctezuma.- Rubrica.- El Director General de Calidad y Educacion en Salud, Sebastian Garcia Saiso.-
Rubrica.- Por la Entidad: el Secretario de Salud y Director General de los Servicios de Salud de Tabasco,
Rafael Gerardo Arroyo Yabur.- Rubrica.- El Secretario de Planeacion y Finanzas del Gobierno del Estado de
Tabasco, Amet Ramos Troconis.- Rubrica.



Miércoles 21 de diciembre de 2016 DIARIO OFICIAL (Tercera Seccién) 49

CONVENIO Especifico de Colaboracion para la transferencia de recursos presupuestarios federales con el
caracter de subsidios, para la ejecucion de proyectos y/o reconocimientos cuyo propésito es contribuir a desarrollar
el Programa Calidad en la Atencién Médica, que celebran la Secretaria de Salud y el Instituto Mexicano del
Seguro Social.

CONVENIO ESPECIFICO DE COLABORACION PARA LA TRANSFERENCIA DE RECURSOS PRESUPUESTARIOS
FEDERALES CON EL CARACTER DE SUBSIDIOS, PARA LA EJECUCION DE PROYECTOS Y/O RECONOCIMIENTOS
CUYO PROPOSITO ES CONTRIBUIR A DESARROLLAR EL PROGRAMA CALIDAD EN LA ATENCION MEDICA, QUE
CELEBRAN POR UNA PARTE EL EJECUTIVO FEDERAL, POR CONDUCTO DE LA SECRETARIA DE SALUD A QUIEN
EN LO SUCESIVO SE DENOMINARA “LA SECRETARIA”, REPRESENTADA EN ESTE ACTO POR EL DR. JOSE
MELJEM MOCTEZUMA, SUBSECRETARIO DE INTEGRACION Y DESARROLLO DEL SECTOR SALUD, ASISTIDO POR
EL DR. SEBASTIAN GARCIA SAISO, DIRECTOR GENERAL DE CALIDAD Y EDUCACION EN SALUD, EN LO SUCESIVO
“DGCES”, Y POR LA OTRA PARTE, EL INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL A QUIEN EN LO SUCESIVO SE
DENOMINARA “EL IMSS” REPRESENTADO EN ESTE ACTO POR EL LIC. ARMANDO DAVID PALACIOS HERNANDEZ,
EN SU CARACTER DE DIRECTOR DE ADMINISTRACION, ASI COMO POR EL ING. ANTONIO MATIAS LOPEZ GOMEZ,
TITULAR DE LA COORDINADOR DE MODERNIZACION Y COMPETITIVIDAD UNICA Y EXCLUSIVAMENTE DE
TESTIGO A QUIENES CUANDO ACTUEN DE MANERA CONJUNTA SE LES DENOMINARA “LAS PARTES”, DE
CONFORMIDAD CON LOS ANTECEDENTES, DECLARACIONES Y CLAUSULAS SIGUIENTES:

ANTECEDENTES

.- Que conforme a lo establecido en el articulo 6 fraccion | de la Ley General de Salud “El Sistema
Nacional de Salud” tiene entre sus objetivos: “Proporcionar servicios de salud a toda la poblacion y
mejorar la calidad de los mismos, atendiendo a los problemas sanitarios prioritarios y a los factores
gue condicionen y causen dafios a la salud, con especial interés en la promocién, implementacion e
impulso de acciones de atencién integrada de caracter preventivo, acorde con la edad, sexo y
factores de riesgo de las personas”.

Il.-  Que el Objetivo 2.3 del Plan Nacional de Desarrollo (PND) 2013-2018 es asegurar el acceso a los
servicios de salud y la Estrategia 2.3.4 es garantizar el acceso efectivo a servicios de salud de
calidad, en la que se incluyen entre otras, las Lineas de Accion: “Instrumentar mecanismos que
permitan homologar la calidad técnica e interpersonal de los servicios de salud”, e “Implementar
programas orientados a elevar la satisfaccion de los usuarios en las unidades operativas publicas”.

Ill.- Que el Programa Sectorial de Salud (PROSESA) 2013-2018 define en su Segundo Objetivo:
Asegurar el acceso efectivo a servicios de salud de calidad mediante su Estrategia 2.2 “Mejorar la
calidad de los servicios de salud del Sistema Nacional de Salud”.

IV.- Que en concordancia con lo sefialado en el PND y el PROSESA, se han dirigido los esfuerzos para
que el financiamiento otorgado por el Programa Calidad en la Atencién Médica, en lo sucesivo
“PROGRAMA CALIDAD EN LA ATENCION MEDICA”, se focalice a la mejora de la calidad de la
atencion de los temas prioritarios de salud publica del pais: Atencion Materna y Perinatal, Cancer de
Mama, Cancer Cervicouterino, Sindrome Metabdlico, Salud Mental, Tumores de la Infancia y la
Adolescencia e Infarto Agudo al Miocardio y sus complicaciones; mediante los componentes: salud
en la poblacion, acceso efectivo, organizaciones confiables y seguras, experiencia satisfactoria y
costos razonables; por lo que uno de sus objetivos fundamentales es el coadyuvar a homologar la
calidad de la atencion en los Establecimientos de Atencion Médica de los servicios de salud,
mediante el impulso al desarrollo de proyectos de mejora de la calidad innovadores y el
reconocimiento a la implementacion del Modelo de Gestion de Calidad en las instituciones publicas
del Sistema Nacional de Salud.

V.- Que el “PROGRAMA CALIDAD EN LA ATENCION MEDICA” otorga financiamiento en dos
vertientes:

a) Proyectos de Mejora de la Calidad a través de:

e Innovacién: Proyectos de Mejora de la Calidad innovadores que incidan en la mejora de la
calidad a través de: Proyectos de Gestion en Redes y proyectos de investigacion.

e Capacitacion: Proyectos de capacitacién que contribuyan a la actualizacion de los profesionales
de la salud, a fin de brindar conocimientos, técnicas, herramientas y habilidades que coadyuven
a la mejora continua de la calidad.
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b) Reconocimientos:

e El otorgamiento del Premio Nacional de Calidad en Salud, el cual reconoce en cinco categorias
a Establecimientos de Atencion Médica, Servicios Auxiliares de Diagndstico y Tratamiento, asi
como Areas Administrativas y de Calidad de las instituciones publicas del Sistema Nacional de
Salud que han alcanzado el mayor grado de avance y consolidacion en el Sistema de Gestion de
Calidad en Salud.

e El otorgamiento del Reconocimiento al Mérito por la Mejora Continua, el cual reconoce en cinco
categorias a los Establecimientos de Atencién Médica, Servicios Auxiliares de Diagnoéstico y
Tratamiento, asi como Areas Administrativas y de Calidad de las instituciones publicas del
Sistema Nacional de Salud que habiendo participado en la emision 2015 del Premio Nacional de
Calidad en Salud obtengan el mayor incremento en puntos dentro de su categoria, tomando
como base la evaluacién alcanzada en el 2015.

VI.- Que con fecha 30 de diciembre de 2015 se publicé en el Diario Oficial de la Federacion el Acuerdo
por el que se dan a conocer las Reglas de Operacién del Programa Calidad en la atencion Médica,
en lo sucesivo “REGLAS DE OPERACION” mismas que se sujetan a lo establecido en los articulos
29 y 30 del Decreto de Presupuesto de Egresos de la Federacion para el ejercicio fiscal 2016, con el
propdsito de fortalecer la calidad de la atencion en las instituciones publicas del Sistema Nacional de
Salud a través del impulso a la ejecucion de proyectos de mejora y/o reconocimientos a la
implementacion de un modelo de gestion de la calidad que contribuyan al acceso efectivo de los
servicios de salud.

VII.- Que las convocatorias para participar por el financiamiento que otorga el “PROGRAMA CALIDAD EN
LA ATENCION MEDICA” corresponden a “Proyectos de Mejora de la Calidad en la Atencion Médica”
y “Premio Nacional de Calidad en Salud”, se difunden en la pagina de Internet de la “DGCES": y se
publican junto con las “REGLAS DE OPERACION”. Las convocatorias estan dirigidas a los
Establecimientos de Atencion Médica, Servicios Auxiliares de Diagnostico y Tratamiento, asi como
Areas Administrativas y Areas Centrales de Calidad, de los Servicios Estatales de Salud de los 31
estados de la Republica, de la Secretaria de Salud del Gobierno de la Ciudad de México, de la
Comision Coordinadora de Institutos Nacionales de Salud y Hospitales de Alta Especialidad y de las
demas instituciones publicas del Sistema Nacional de Salud.

VIIl.- Que el recurso serd asignado de acuerdo a lo solicitado para cada uno de los proyectos y/o
reconocimientos que resulten beneficiarios por el Comité Sectorial para el Reconocimiento de la
Calidad, en lo sucesivo “COMITE SECTORIAL", dentro de los limites establecidos en las “REGLAS
DE OPERACION”, y hasta agotar el total de los recursos presupuestarios federales disponibles para
el apoyo a “Proyectos de Mejora de la Calidad en la Atencion Médica” asi como, “Premio Nacional de
Calidad en Salud”. El nimero final de proyectos y/o reconocimientos a apoyar dependera del
presupuesto total asignado al programa, asi como del monto solicitado por los proyectos y/o
reconocimientos beneficiarios, de acuerdo al dictamen del “COMITE SECTORIAL".

IX.- Que “EL IMSS” participé en las Convocatorias 2016 del “PROGRAMA CALIDAD EN LA ATENCION
MEDICA” emitidas por “LA SECRETARIA” con el registro de sus propuestas en tiempo y forma.

DECLARACIONES
I. “LA SECRETARIA” POR CONDUCTO DE SU REPRESENTANTE, DECLARA:

1.1. Con fundamento en los articulos 1, 2 fraccion |, y 26 de la Ley Orgéanica de la Administracion Publica
Federal, la Secretaria de Salud es una Dependencia del Ejecutivo Federal, a la cual, conforme al
articulo 39 de la Ley antes citada y 7 de la Ley General de Salud, le corresponde establecer y
conducir la politica nacional en materia de asistencia social, servicios médicos y salubridad general,
asi como la coordinacion del Sistema Nacional de Salud.

1.2. Que es materia de salubridad general, la promocién de la formacion de recursos humanos para la
salud; que corresponde a la Secretaria de Salud y a los gobiernos de las entidades federativas, en
sus respectivos ambitos de competencia, sin perjuicio de las atribuciones de las autoridades
educativas en la materia y en coordinacion con éstas: promover actividades tendientes a la
formacion, capacitacion y actualizacion de los recursos humanos que se requieran para la
satisfaccion de las necesidades del pais en materia de salud. La operacién de los programas
correspondientes en los establecimientos de salud, se llevara a cabo de acuerdo con los
lineamientos establecidos por cada una de las instituciones de salud y lo que determinen las
autoridades sanitarias competentes, atendiendo a lo dispuesto por los articulos 3 fraccion VIII, 90
fraccion |y 95 ultimo péarrafo de la Ley General de Salud.
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1.3.

1.8.

Que el Dr. José Meljem Moctezuma, en su caracter de Subsecretario de Integracion y Desarrollo del
Sector Salud, cargo que acredita con copia fotostatica del nombramiento de fecha 1 de abril de 2016,
expedido a su favor por el Lic. Enrique Pefia Nieto, Presidente Constitucional de los Estados Unidos
Mexicanos, que se adjunta al instrumento juridico como Anexo 1A, tiene competencia y legitimacion
para suscribir el presente Convenio, de conformidad con lo establecido en los articulos 2 literal A
fraccion |, 8 fraccion XVI 'y 9 del Reglamento Interior de la Secretaria de Salud, que le otorga, entre
otras competencias, la de elevar continuamente la calidad de servicios de atencion médica y
asistencia social; asi como promover la participacion de las organizaciones de la sociedad civil, para
la realizacion de acciones conjuntas y suma de esfuerzos en favor de la calidad de los servicios de
salud que recibe la poblacion.

Que el Dr. Sebastian Garcia Sais6 designado como Director General de Calidad y Educacion en
Salud, tal y como lo acredita con copia fotostatica del nombramiento de fecha 16 de noviembre de
2014, expedido a su favor por la Dra. Ma. de las Mercedes Martha Juan Lépez , Secretaria de Salud
que se adjunta al presente instrumento como Anexo 2A y que cuenta con la competencia y
legitimacion para asistir en la suscripcion del presente Convenio, de conformidad con lo establecido
en los articulos 2 literal B fraccion Il y 18 fraccién VII del Reglamento Interior de la Secretaria de
Salud, que le otorga, entre otras atribuciones, disefiar, operar y evaluar mecanismos que promuevan
la calidad en los servicios de atencibn médica y asistencia social, conforme estandares de
desempefio mediante instrumentos y proyectos estratégicos para la gestién de calidad entre la
Federacion y los gobiernos de las entidades federativas.

Que el Reglamento Interior de la Secretaria de Salud, en el Capitulo X de las Unidades
Administrativas, articulo 18 fraccion Xl, faculta a la “DGCES”, como la instancia para desarrollar y
operar modelos de gestion financiera y mecanismos para el control administrativo de recursos
financieros, orientados a apoyar el desarrollo de las estrategias para mejorar la calidad de los
servicios de salud.

Que cuenta con la disponibilidad presupuestaria correspondiente para hacer frente a los
compromisos derivados de la suscripcion del presente instrumento y forman parte del presupuesto
autorizado a “LA SECRETARIA” para la ejecucion del “PROGRAMA CALIDAD EN LA ATENCION
MEDICA”, en los términos de sus “REGLAS DE OPERACION” para el ejercicio fiscal 2016.

Que para efectos del presente instrumento juridico, sefiala como domicilio el ubicado en la calle de
Lieja namero 7, primer piso, Colonia Juarez, Delegacion Cuauhtémoc, C.P. 06696, en la Ciudad
de México.

Que cuenta con Registro Federal de Contribuyentes SSA630502CU1.

II. “EL IMSS” POR CONDUCTO DE SU REPRESENTANTE, DECLARA:

I1.1.

11.2.

11.3.

11.4.

Que es un organismo descentralizado de la Administracion Publica Federal, con personalidad juridica
y patrimonio propio, que tiene a su cargo la organizacion y administracion del Seguro Social, que es
el instrumento basico de la Seguridad Social, establecido como un servicio publico de caracter
nacional, en términos de los articulos 4 y 5 de la Ley del Seguro Social.

Que de conformidad con el articulo 251, fracciones IV y XX de la Ley del Seguro Social, tiene
facultades para realizar toda clase de actos juridicos necesarios para cumplir con sus fines, asi como
establecer coordinacion con las dependencias y entidades de la Administracion Publica Federal,
Estatales y Municipales, para el cumplimiento de sus objetivos.

Que el Lic. Armando David Palacios Hernandez, Director de Administracién, cuenta con facultades
suficientes para intervenir en la celebracion del presente Convenio, de conformidad con lo
establecido en los articulos 268 A de la Ley del Seguro Social; 2 fraccion V, 3 fraccién Il inciso a), 6
fraccion | 'y 69 fracciones |, VIII y XXIlIl, del Reglamento Interior del Instituto Mexicano del Seguro
Social, y acredita su personalidad con el testimonio de la Escritura Publica nimero 80,341 de fecha 8
de mayo de 2015, otorgado ante la fe del Lic. Benito Ivan Guerra Silla, Titular de la Notaria 7, en la
Ciudad de México, que se adjunta al presente instrumento como Anexo 2B.

Que estéa dispuesto a sujetarse a los términos y requerimientos que para el desarrollo de proyectos
de mejora y/o el reconocimiento a la implementacién de un modelo de gestion de la calidad,
orientados a la mejora de la calidad de los servicios de salud que se otorguen, conforme a los
requisitos que se establecen en el presente Convenio y en su Anexo Técnico que forma parte
del mismo.
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1.5. Que entre sus prioridades para alcanzar los objetivos pretendidos a través del presente instrumento
son el sujetarse a los términos y requerimientos que para el desarrollo de proyectos de mejora y/o el
reconocimiento a la implementacion de un modelo de gestion de la calidad, orientados a la mejora de
la calidad y Seguridad del Paciente de los servicios de salud que se otorguen, conforme a los
requisitos que se establecen en este Convenio y en su Anexo Técnico que forman parte del proyecto.

11.6. Que para efectos del presente instrumento juridico, sefiala como domicilio, el ubicado en Avenida
Paseo de la Reforma No. 476, 80. Piso, Colonia Juarez, Delegaciéon Cuauhtémoc, C.P. 06600 en la
Ciudad de México.

11.7. Que cuenta con Registro Federal de Contribuyentes IMS421231145.
Ill. DECLARAN “LAS PARTES":

I1l.1. Que cuentan con los recursos necesarios para cumplir con los compromisos que se deriven del
presente Convenio de Colaboracion.

111.2. Que reconocen ampliamente su personalidad con las atribuciones y capacidades con que se
ostentan y que se encuentran contenidas en los ordenamientos juridicos que las regulan.

Una vez expuesto lo anterior y toda vez que la Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad
Hacendaria, dispone en sus articulos 74, 75y 77, que el Ejecutivo Federal por conducto de la Secretaria de
Hacienda y Crédito Publico autorizara la ministracion de los subsidios y transferencias que con cargo a los
presupuestos de las dependencias, y en su caso de las entidades, se aprueben en el Presupuesto de
Egresos, mismos que se otorgaran y ejerceran conforme a las disposiciones juridicas aplicables, asi como a
las “REGLAS DE OPERACION. Dichos subsidios y transferencias deberan sujetarse a los criterios de
objetividad, equidad, transparencia, publicidad, selectividad y temporalidad que en ella se sefalan, por lo que
“LAS PARTES" celebran el presente Convenio de Colaboracion al tenor de las siguientes:

CLAUSULAS
PRIMERA.- OBJETO

El presente Convenio de Colaboraciéon y los anexos que forman parte del mismo, tienen por objeto la
transferencia de recursos presupuestarios federales por parte de “LA SECRETARIA” al “EL IMSS” con el
caracter de subsidios en lo sucesivo “LOS SUBSIDIOS”, para la ejecucion de proyectos de mejora y/o el
reconocimiento a la implementacion de un modelo de gestién de la calidad, cuyo propésito es contribuir a
desarrollar el “PROGRAMA CALIDAD EN LA ATENCION MEDICA”, conforme a los términos de las
convocatorias publicas, de “Proyectos de Mejora de la Calidad en la Atencién Médica asi como "Premio
Nacional de Calidad en Salud”, en los términos sefialados en el Anexo Técnico de cada proyecto beneficiario,
el cual una vez suscrito por “LAS PARTES”, forma parte del presente Convenio.

“EL IMSS"” debera garantizar la correcta utilizacién y comprobacion de “LOS SUBSIDIOS” y el resguardo
de los bienes adquiridos con dichos recursos.

SEGUNDA.- TRANSFERENCIA

Para la realizacién de las acciones objeto del presente Instrumento “LA SECRETARIA” transferira
a “EL IMSS” los recursos presupuestarios federales referidos en el Anexo Técnico, en los términos que se
precisan en las “REGLAS DE OPERACION” en el apartado 5. Transferencia y Ejecucién de Recursos.

El mecanismo de transferencia de “LOS SUBSIDIOS” ejecucion y comprobacion deberan llevarse a cabo
de conformidad con las “REGLAS DE OPERACION” y demas disposiciones aplicables.

La transferencia de los recursos se realizara, una vez que el “COMITE SECTORIAL” avale el dictamen de
los proyectos y/o reconocimientos seleccionados para ser apoyados.

“LA SECRETARIA” transferira a “EL IMSS” los recursos presupuestarios para la ejecucion de los proyectos
de mejora y/o el reconocimiento a la implementacion de un modelo de gestién de la calidad, conforme a lo
dispuesto en la Clausula anterior, para desarrollo del “PROGRAMA CALIDAD EN LA ATENCION MEDICA”.

Los recursos que “LA SECRETARIA” transfiere a “EL IMSS” se destinaran en forma exclusiva a los
proyectos y/o reconocimientos sefialados en la Clausula Primera. Dichos recursos no podran traspasarse a
otros programas, unidades o acciones distintas a las previstas en el presente Convenio y su Anexo Técnico.

“LOS SUBSIDIOS" que se transfieran en los términos de este Convenio de Colaboracion no pierden su
caracter federal, en consecuencia, para efectos de su administracién se deberan observar las disposiciones
legales y normativas federales que resulten aplicables y estaran sujetos a la disponibilidad del Presupuesto de
Egresos de la Federacion para el Ejercicio Fiscal de 2016.
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Queda expresamente estipulado, que la transferencia de “LOS SUBSIDIOS” otorgada en el presente
Convenio no es susceptible de presupuestarse en los ejercicios siguientes; por lo que no implica el
compromiso de transferencias posteriores, ni a ejercicios fiscales subsecuentes con cargo a la Federacion,
para complementar cualquier otro gasto administrativo o de operacion vinculado con el objeto del mismo.

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

Los rendimientos financieros que generen los recursos a que se refiere esta Clausula, deberan destinarse
al objeto del presente Convenio, es decir, a los proyectos y/o reconocimientos beneficiarios de conformidad
con lo que establece la Clausula Primera.

“LOS SUBSIDIOS” que transfiere “LA SECRETARIA”, se aplicaran al concepto y hasta por los importes
que se detallan en el Anexo Técnico de este Convenio.

Con el objeto de asegurar la aplicaciéon y efectividad del presente Convenio de Colaboracion,
“LAS PARTES” se sujetaran a lo establecido en las “REGLAS DE OPERACION” asi como a las demas
disposiciones juridicas aplicables.

TERCERA.- TIPOS DE PROYECTOS Y/O RECONOCIMIENTOS SUSCEPTIBLES DE RECIBIR
FINANCIAMIENTO

Se otorgaran apoyos financieros mediante transferencias conforme a lo siguiente y de acuerdo a lo
sefialado en el Anexo Técnico que acompafia a este instrumento:

»  Proyectos de Gestion: son proyectos de mejora que se desarrollan en Redes de atencion
conformadas de acuerdo a lo establecido en la convocatoria, en los Establecimientos de Atencion
Médica con la finalidad de incidir en la mejora de la calidad de la atencion en los temas de salud
definidos como prioritarios, y en el acceso efectivo a servicios de salud con calidad.

Esta modalidad otorgara financiamiento hasta por un importe maximo de $3'000,000.00 (Tres
millones de pesos 00/100 M.N.) por proyecto, debiendo considerar en la distribucion del recurso a
todos los Establecimientos de Atencion Médica que conforman la Red.

>  Proyectos de Capacitacion: son proyectos que desarrollan las Areas Centrales de Calidad de las
instituciones publicas del Sistema Nacional de Salud, con la finalidad de que los profesionales de la
salud, adquieran conocimientos, técnicas, herramientas y habilidades que coadyuven a mejorar la
calidad de la atencion en los temas de salud definidos como prioritarios.

Esta modalidad otorgara financiamiento hasta por un importe maximo de $300,000.00 (Trescientos
mil pesos 00/100 M.N.) por proyecto conforme a la convocatoria respectiva.

» Proyectos de Investigacion: son proyectos que desarrollan los Establecimientos de Atencién
Médica en materia de calidad de la atencion en los temas de salud definidos como prioritarios con la
finalidad de generar conocimientos basados en la evidencia cientifica mismos que deberan ser
innovadores.

Esta modalidad otorgara financiamiento hasta por un importe maximo de $250,000.00 (Doscientos
cincuenta mil pesos 00/100 M.N.) por proyecto conforme a la convocatoria respectiva.

»  Premio Nacional de Calidad en Salud: Reconoce en cinco categorias a los Establecimientos de
Atencion Médica, Servicios Auxiliares de Diagndstico y Tratamiento, asi como Areas Administrativas
y de Calidad que han alcanzado un grado de avance y consolidacién del Sistema de Gestién de la
Calidad en Salud.

e Categoria 01: Establecimientos de Atencién Médica de Primer Nivel de Atencién en la que se
otorgard4 un reconocimiento por un monto de $650,000.00 (Seiscientos cincuenta mil pesos
00/100 M.N.). Esta categoria considera la participaciéon de las Unidades de Consulta Externa,
Unidades de Atencidon Primaria, los Centros de Salud Rurales y Urbanos, Hospitales
Comunitarios, Centros de Servicios de Especialidades (Unidades Médicas Especializadas en
Salud; Centros de Atencién para Pacientes con Infecciones de Transmision Sexual o VIH-Sida;
Centros de Atencion Primaria en Adicciones; Centros Integrales de Salud Mental, Centros de
Atencién de Enfermedades Cronico Degenerativas y a los Centros de Deteccidn y Diagnéstico
de Cancer de Mama) o sus similares en las diversas instituciones publicas del Sistema Nacional
de Salud.
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Categoria 02: Hospitales Generales y de Especialidad, $550,000.00 (Quinientos cincuenta mil
pesos 00/100 M.N.) Dirigida a los Establecimientos de Atencién Médica que ofrecen servicios de
especialidades basicas de servicios de salud, con capacidad resolutiva en medicina familiar,
urgencias y padecimientos de alta prevalencia que requieren de servicios de medicina interna,
cirugia general, traumatologia, gineco-obstetricia, pediatria y geriatria.

Categoria 03: Institutos Nacionales de Salud, Hospitales Regionales, Hospitales de Alta
Especialidad, Hospitales Federales de Referencia $450,000.00 (Cuatrocientos cincuenta mil
pesos 00/100 M.N.) Que considera a los servicios médicos de alta especialidad que comprenden
para su operacidon subespecialidades médicas e incorporan tecnologias de punta,
infraestructura, equipo de avanzada y se ocupa de la formacién de sub-especialistas. Se incluye
a la docencia, el trabajo académico y de investigacion, asociada a la funcién asistencial,
incorpora aspectos innovadores al interior de las disciplinas existentes. Esta categoria agrupa a
los Hospitales Regionales de Alta Especialidad, Hospitales Regionales, Hospitales Centrales,
Hospitales Generales de Referencia, Establecimientos de Atencién Médica de Alta Especialidad
y Centros Médicos.

Categoria 04: Servicios Auxiliares de Diagnéstico y Tratamiento $350,000.00 (Trescientos
cincuenta mil pesos 00/100 M.N.) Laboratorios de Salud Publica, Centros de Transfusion
Sanguinea y otros servicios orientados a complementar el diagnéstico o procedimientos
terapéuticos.

Categoria 05: Areas Administrativas y de Calidad $300,000.00 (Trescientos mil pesos
00/100 M.N.) Unidades organizacionales, locales, estatales, regionales o nacionales, dedicadas
a la administracion de recursos financieros, bienes muebles e inmuebles y recursos humanos.

Reconocimiento al Mérito por la Mejora Continua: Otorga financiamiento a Establecimientos de
Atencién Médica, Servicios Auxiliares de Diagnéstico y Tratamiento, asi como Areas Administrativas
y de Calidad de las instituciones publicas del Sistema Nacional de Salud que habiendo participado en
la emision 2015 del Premio Nacional de Calidad en Salud obtengan el mayor incremento en puntos
dentro de su categoria, tomando como base la evaluacién alcanzada en el 2015. Se entrega
estipulandose con base en convenios de colaboracién debidamente formalizados (ANEXO 11.2), a
efecto de que sean transferidos los recursos correspondientes, de acuerdo a lo siguiente:

Categoria 01: Establecimientos de Atencion Médica de Primer Nivel de Atencién en la que se
otorgard un reconocimiento por un monto de $100,000.00 (Cien mil pesos 00/100 M.N.). Esta
categoria considera la participacion de las Unidades de Consulta Externa, Unidades de Atencion
Primaria, los Centros de Salud Rurales y Urbanos, Hospitales Comunitarios, Centros de
Servicios de Especialidades (Unidades Médicas Especializadas en Salud; Centros de Atencién
para Pacientes con Infecciones de Transmision Sexual o VIH-Sida; Centros de Atencién Primaria
en Adicciones; Centros Integrales de Salud Mental, Centros de Atencion de Enfermedades
Cronico Degenerativas y a los Centros de Deteccion y Diagnéstico de Cancer de Mama) o sus
similares en las diversas instituciones publicas del Sistema Nacional de Salud.

Categoria 02: Hospitales Generales y de Especialidad $100,000.00 (Cien mil pesos 00/100
M.N.) Dirigida a los Establecimientos de Atencion Médica que ofrecen servicios de
especialidades basicas de servicios de salud, con capacidad resolutiva en medicina familiar,
urgencias y padecimientos de alta prevalencia que requieren de servicios de medicina interna,
cirugia general, traumatologia, gineco-obstetricia, pediatria y geriatria.

Categoria 03: Institutos Nacionales de Salud, Hospitales Regionales, Hospitales de Alta
Especialidad, Hospitales Federales de Referencia $100,000.00 (Cien mil pesos 00/100 M.N.)
Que considera a los servicios médicos de alta especialidad que comprenden para su operacion
subespecialidades médicas e incorporan tecnologias de punta, infraestructura, equipo de
avanzada y se ocupa de la formacion de sub-especialistas. Se incluye a la docencia, el trabajo
académico y de investigacion, asociada a la funcion asistencial, incorpora aspectos innovadores
al interior de las disciplinas existentes. Esta categoria agrupa a los Hospitales Regionales de
Alta Especialidad, Hospitales Regionales, Hospitales Centrales, Hospitales Generales de
Referencia, Establecimientos de Atencién Médica de Alta Especialidad y Centros Médicos.

Categoria 04: Servicios Auxiliares de Diagnéstico y Tratamiento $100,000.00 (Cien mil pesos
00/100 M.N.) Laboratorios de Salud Publica, Centros de Transfusion Sanguinea y otros servicios
orientados a complementar el diagnéstico o procedimientos terapéuticos.
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e Categoria 05: Areas Administrativas y de Calidad $100,000.00 (Cien mil pesos 00/100 M.N.)
Unidades organizacionales, locales, estatales, regionales o nacionales, dedicadas a la
administracion de recursos financieros, bienes muebles e inmuebles y recursos humanos.

CUARTA.- REINTEGRO DE LOS RECURSOS

“LAS PARTES” deberan ejercer “LOS SUBSIDIOS” a mas tardar el ultimo dia del ejercicio fiscal 2016, en
caso de que al 31 de diciembre no se encuentren devengados en términos de lo sefialado por el articulo 176
del Reglamento de la Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad Hacendaria y conforme a lo establecido
en el articulo 54 de la Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad Hacendaria, “LOS SUBSIDIOS” junto
con sus rendimientos financieros deberan ser reintegrados a la Tesoreria de la Federacion, a mas tardar en
los siguientes 15 dias naturales al cierre del ejercicio. En este sentido, “EL IMSS” debera comprobar que
“LOS SUBSIDIOS” han sido devengados, en la forma y términos establecidos en el presente instrumento y en
las “REGLAS DE OPERACION".

Los recursos se entenderan devengados para cada una de “LAS PARTES” conforme a lo establecido por
la Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad Hacendaria y su Reglamento.

Asimismo, procedera que “EL IMSS” reintegre a la Tesoreria de la Federacion los recursos que le fueron
transferidos cuando:

. Hayan sido utilizados en fines distintos a los pactados, y

Il.  Cuando “LA SECRETARIA” asi se lo requiera, por haber incumplido cualquiera de las obligaciones
contraidas.

En los supuestos sefialados en las fracciones | y Il del parrafo anterior, el reintegro se hara dentro de los
30 dias siguientes a los que “LA SECRETARIA” le requiera el reintegro.

QUINTA.- OBLIGACIONES DE “LA SECRETARIA”

Para el cumplimiento del objeto del presente instrumento, “LA SECRETARIA” por conducto de la “DGCES”
se compromete a:

.- Integrar un comité de evaluacion con la finalidad de analizar y evaluar las solicitudes susceptibles de
apoyo financiero para contar con el dictamen de resultados que avalara el “COMITE SECTORIAL".

Il.-  Transferir a “EL IMSS” los recursos a que se refiere la Clausula Tercera del presente Convenio, a
efecto de que sean aplicados especificamente para el financiamiento de cada uno de los proyectos
y/o reconocimientos que resultaron beneficiarios, mediante el dictamen emitido por el “COMITE
SECTORIAL”, conforme al proceso de elegibilidad, descrito en las “REGLAS DE OPERACION”, sin
intervenir en el procedimiento de asignacién de los contratos o de cualquier otro instrumento juridico
que formalice “EL IMSS”, para cumplir con el objeto del presente Instrumento.

lll.-  Proporcionar a “EL IMSS” a través de la “DGCES” la asesoria técnica necesaria para la ejecucion de
“Proyectos de Mejora de la Calidad en la Atencion Médica”, asi como "Premio Nacional de Calidad en
Salud", para el desarrollo del “PROGRAMA CALIDAD EN LA ATENCION MEDICA” orientados a
mejorar la calidad de los mismos.

IV.- Supervisar que los recursos presupuestarios federales que en virtud de este instrumento se
transfieran, no permanezcan ociosos y sean aplicados Unicamente para la realizacion del objeto al
que son destinados, sin perjuicio de las atribuciones que en la materia correspondan a otras
instancias competentes del Ejecutivo Federal.

V.- Apoyar a “EL IMSS” a través de la “DGCES” con asesoria técnica para el desarrollo de los
compromisos y obligaciones que deriven del presente Convenio.

VI.- Evaluar en coordinacion con “EL IMSS”, el impacto de las acciones que lleve a cabo de conformidad
con este instrumento.

VIl.- En coordinacién con “EL IMSS”", dar seguimiento y evaluar la ejecucion de los “Proyectos de Mejora
de la Calidad en la Atencion Médica”, asi como "Premio Nacional de Calidad en Salud", para el
desarrollo del “PROGRAMA CALIDAD EN LA ATENCION MEDICA” orientados a mejorar la calidad
de los servicios de salud.

VIII.- Solicitar la entrega del expediente que contenga el informe de actividades por escrito de los avances
en el cumplimiento del objeto del presente instrumento, el reporte de cumplimiento de metas e
indicadores de resultados de los proyectos y/o reconocimientos, asi como la relacion de gastos que
sustenten y fundamenten la aplicacion de los recursos presupuestarios federales a “EL IMSS”, de
acuerdo al numeral 4: “Lineamientos de las “REGLAS DE OPERACION".
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X.-

XI.-
XIl.-

Aplicar las medidas que procedan de acuerdo con la normativa e informar a la Secretaria de
Hacienda y Crédito Publico, a la Secretaria de la Funcion Publica Federal, a la Auditoria Superior de
la Federacion y a la Secretaria de Contraloria en el ambito estatal, el caso o casos en que los
recursos presupuestarios federales, permanezcan ociosos o que no hayan sido aplicados por
“EL IMSS” para los fines que en este instrumento se determinan, ocasionando como consecuencia el
reintegro de los recursos al Erario Federal (Tesoreria de la Federacion).

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

Realizar los registros presupuestarios correspondientes.

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

Xlll.- Mandar a publicar en el Diario Oficial de la Federacion el presente instrumento.
SEXTA.- OBLIGACIONES DE “EL IMSS”

Para el cumplimiento del objeto del presente instrumento, el “EL IMSS” se compromete a:

VI.-

VII.-

VIII.-

XI.-

XIl.-

Que “LOS SUBSIDIOS” que se transfieren, una vez devengados y conforme avance el ejercicio, sean
registrados por el “EL IMSS” en su contabilidad, de acuerdo con las disposiciones juridicas aplicables
y se rindan en su Cuenta Publica, sin que por ello pierdan su caracter federal.

Gestionar la apertura de las cuentas bancarias especificas productivas que permita la identificacion
de los recursos que se transferiran, para efectos de comprobacion de su ejercicio y fiscalizacién, en
términos del numeral 5 de las “REGLAS DE OPERACION”.

Aplicar los recursos exclusivamente para la ejecucion de proyectos de mejora y/o reconocimientos a
la implementacion de un modelo de gestion de la calidad, conforme a lo establecido en la Clausula
primera del presente Convenio para el desarrollo puntual del “PROGRAMA CALIDAD EN LA
ATENCION MEDICA”", sujetandose a lo dispuesto en este instrumento.

Observar y vigilar que en la aplicacion de los recursos federales derivados del presente instrumento,
se atienda lo sefialado en las “REGLAS DE OPERACION".

Para el caso de los proyectos de mejora de la calidad que resultaron beneficiados, dar seguimiento a
través de “EL IMSS” las acciones definidas en cada uno de los proyectos beneficiarios, a efecto de
verificar el cumplimiento de las metas establecidas en los mismos.

Verificar que el ejercicio del presupuesto asignado a los proyectos y/o reconocimientos beneficiarios,
se realice de conformidad con las acciones establecidas en los mismos.

Remitir en un plazo no mayor a 15 dias habiles posteriores a la recepcion de la ministracion
correspondiente, a “LA SECRETARIA”, a través de la “DGCES?”, el recibo gue acredite la recepcion
de dicha ministracién, de conformidad con lo establecido en las “REGLAS DE OPERACION".

Los recursos presupuestarios federales transferidos, que después de radicados en “EL IMSS”, no
hayan sido aplicados para la ejecucion de los proyectos de mejora y/o reconocimientos a la
implementaciéon de un modelo de gestion de la calidad beneficiarios, seran considerados por
“LA SECRETARIA” como incumplimiento del presente instrumento y serd causa de reintegro de los
recursos transferidos con los rendimientos financieros obtenidos al Erario Federal (Tesoreria de la
Federacion) dentro de los 15 dias siguientes en que los requiera “LA SECRETARIA”.

Informar a “LA SECRETARIA”, a través de la “DGCES” la fecha en que recibieron los recursos
presupuestarios federales objeto de transferencia, conforme a lo dispuesto en las “REGLAS DE
OPERACION".

Difundir en la pagina de Internet el Proyecto financiado con los recursos presupuestarios federales
que seran transferidos mediante el presente instrumento, incluyendo los avances y resultados fisicos
y financieros correspondientes, en los términos de las disposiciones aplicables.

Entregar trimestraimente a “LA SECRETARIA”, a través de la “DGCES”, la relacion detallada sobre
las erogaciones del gasto elaborada y validada por la Unidad Ejecutora.

Informar a “LA SECRETARIA” a través de la “DGCES”, a los 10 dias habiles siguientes a la
terminacion del trimestre de que se trate, sobre el avance técnico y financiero que corresponda de los
proyectos y/o reconocimientos previstos en este instrumento.
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XIll.- Proporcionar la informaciéon y documentacion que en relacion con los recursos que se deriven de la
aplicacion del presente Convenio, y que requieran los 6rganos de inspeccion y control facultados
para tal efecto, asi como permitir a éstos las visitas de fiscalizacion que en el ejercicio de sus
respectivas atribuciones lleven a cabo. La documentacion que se derive del presente Convenio
debera ser identificada con el nombre del programa, origen del recurso y el ejercicio correspondiente.

XIV.- Atender todas las indicaciones y recomendaciones que “LA SECRETARIA” le comunique, para el
mejor desarrollo del objeto del presente Convenio.

SEPTIMA.- REGLAS DE OPERACION

Todo lo relativo a mecanismos de control y seguimiento, resguardo de los soportes administrativos y los
anexos técnicos y evaluacion se realizara conforme a lo dispuesto por “REGLAS DE OPERACION” y deméas
disposiciones juridicas aplicables.

OCTAVA.- CONTROL, VIGILANCIA Y EVALUACION

Las acciones de inspeccion, control, vigilancia y evaluacion de los recursos, correspondera a la Secretaria
de Salud, Secretaria de Hacienda y Crédito Publico (SHCP), a la Secretaria de la Funcion Publica (SFP) y a la
Auditoria Superior de la Federacion (ASF) conforme a las atribuciones que les confiere la Ley Orgéanica de la
Administracion Publica Federal, la Ley de Fiscalizacion Superior de la Federacion y demas disposiciones
aplicables, sin perjuicio de las acciones de vigilancia, control y evaluaciéon que, en coordinaciéon con la
Secretaria de la Funcién Publica, realice el Organo Interno de Control correspondiente.

Las responsabilidades administrativas, civiles o penales derivadas de afectaciones a la Hacienda Publica
Federal que en su caso, incurran los servidores publicos federales, estatales o locales, asi como los
particulares, seran sancionados en términos de las disposiciones juridicas aplicables.

NOVENA.- VERIFICACION

Con el objeto de asegurar la aplicacion y efectividad del presente Convenio, “LA SECRETARIA”
y “EL IMSS” se comprometen a adoptar las medidas necesarias para establecer el enlace y la comunicacion
requerida para dar el debido seguimiento a los compromisos asumidos.

DECIMA.- AVISOS, COMUNICACIONES Y NOTIFICACIONES

“LAS PARTES” convienen en que todos los avisos, comunicaciones y notificaciones que se realicen con
motivo del presente instrumento, se llevaran a cabo por escrito en los domicilios sefialados por
“LAS PARTES" en el apartado de Declaraciones.

En caso de que alguna de las partes cambie de domicilio, se obligan a dar el aviso correspondiente a la
otra, con 30 dias naturales de anticipacion a que dicho cambio de ubicacion se realice.

DECIMA PRIMERA.- MODIFICACIONES AL CONVENIO

“LAS PARTES"” acuerdan que el presente Convenio podra modificarse, de comin acuerdo y por escrito,
mediante Convenio Modificatorio, sin alterar su estructura y en estricto apego a las disposiciones juridicas
aplicables, las cuales surtiran sus efectos al momento de su firma y pasaréa a ser parte integrante del presente.

Las modificaciones al Convenio obligaran a sus signatarios a partir de la fecha de su firma y deberan
publicarse en el Diario Oficial de la Federacion y en el d6rgano de difusién oficial correspondiente,
a la brevedad.

En caso de contingencias para la realizacion del concepto previsto en este instrumento, “LAS PARTES”
acuerdan tomar las medidas o mecanismos que permitan afrontar dichas contingencias. En todo caso, las
medidas y mecanismos acordados seran formalizados mediante la suscripcion del Convenio Modificatorio
correspondiente.

DECIMA SEGUNDA.- RELACION LABORAL

Queda expresamente estipulado que “LAS PARTES” suscriben el presente Convenio en atencién a que
cada una cuenta con el personal necesario y los elementos propios para realizar las actividades objeto de este
instrumento legal, por lo tanto, aceptan que en relacion con el personal que llegase a trabajar con motivo de la
ejecucion de este instrumento, no existira relacién alguna de caracter laboral, civil, ni de seguridad social con
la contraparte, por lo que no podra considerarseles como patrones sustitutos o solidarios y cada una de ellas
asumira las responsabilidades que de tal relacion les corresponda.
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DECIMA TERCERA.- CASO FORTUITO O FUERZA MAYOR

“LAS PARTES” no tendran responsabilidad por los dafios y perjuicios que pudieran ocasionarse por
causas de fuerza mayor o caso fortuito que impidan, la ejecucion total o parcial de las obligaciones derivadas
del presente instrumento.

Una vez superados dichos eventos se reanudaran las actividades en la forma y términos que sefalen
“LAS PARTES".

DECIMA CUARTA.- CAUSAS DE TERMINACION

“LAS PARTES"” acuerdan que el presente Convenio podra darse por terminado anticipadamente, previa
notificacion escrita que se realice con 30 dias naturales de anticipacién, cuando se presente alguna de las
siguientes causas:

I Por cumplimiento del objeto por el que fue celebrado, y
Il.  Por acuerdo de “LAS PARTES”
DECIMA QUINTA.- CAUSAS DE RESCISION

El presente Convenio podra rescindirse de pleno derecho y sin necesidad de declaracién judicial, por
cualquiera de “LAS PARTES", por el incumplimiento de cualquiera de las obligaciones contraidas en el
presente instrumento juridico.

DECIMA SEXTA.- ACCESO A LA INFORMACION

La informacion y actividades que se presenten, obtengan o produzcan en virtud del cumplimiento del
presente instrumento, seran clasificadas atendiendo a los principios de confidencialidad, reserva y proteccion
de datos personales que derivan de la Ley General de Transparencia y Acceso a la Informacion Publica y
demas disposiciones juridicas aplicables, por lo que “LAS PARTES” se obligan a utilizarla o aprovecharla,
Unicamente para el cumplimiento del presente instrumento.

DECIMA SEPTIMA.- DIFUSION

El Ejecutivo Federal, a través de “LA SECRETARIA” y el “EL IMSS” convienen elevar los niveles de
transparencia en el ejercicio de los recursos a que se refiere este Convenio; para tal efecto, promoveran, en
su caso, la publicacién de los resultados de los proyectos y/o reconocimientos financiados, en las paginas de
Internet que tengan disponibles, asi como en los medios y con la frecuencia que establece el Decreto
de Presupuesto de Egresos de la Federacion para el Ejercicio Fiscal 2016.

DECIMA OCTAVA.- VIGENCIA

El presente Convenio comenzara a surtir sus efectos desde el momento de su firma, y tendra una vigencia
hasta el 31 de diciembre de 2016.

DECIMA NOVENA .- INTERPRETACION Y CUMPLIMIENTO

“LAS PARTES" reconocen que el presente Convenio Especifico de Colaboracion es producto de la buena
fe, por lo que en caso de que surgieran diferencias respecto al alcance, interpretacion o ejecucion del mismo,
a afecto de determinar sus derechos y compromisos que deban prevalecer, ambas partes se comprometen a
agotar todas las medidas conciliatorias, respondiendo a los principios de buena fe, equidad y justicia,
apoyandose en las “REGLAS DE OPERACION” para el ejercicio fiscal 2016. En caso de no llegar a un arreglo
satisfactorio, se someteran a la legislacion federal aplicable y a la jurisdiccion de los Tribunales Federales
competentes en la Ciudad de México, por lo que en el momento de firmar este Convenio, renuncian en forma
expresa al fuero que en razén de su domicilio actual o futuro o por cualquier otra causa pudiere
corresponderles.

"Este programa es de caracter publico, no es patrocinado ni promovido por partido politico alguno y sus
recursos provienen de los impuestos que pagan todos los contribuyentes. Esta prohibido el uso de este
programa con fines politicos, electorales, de lucro y otros distintos a los establecidos. Quien haga uso
indebido de los recursos de este programa deberd ser denunciado y sancionado de acuerdo con la ley
aplicable y ante la autoridad competente”.

Leido el presente Convenio Especifico de Colaboracion y enteradas las partes de su contenido y
consecuencias legales, lo firman por cuadruplicado en la Ciudad de México, a los 16 dias del mes de mayo
del ejercicio fiscal 2016.- Por la Secretaria: el Subsecretario de Integracién y Desarrollo del Sector Salud,
José Meljem Moctezuma.- Rubrica.- El Director General de Calidad y Educacién en Salud, Sebastian Garcia
Sais6.- Rubrica.- Por el IMSS: el Director de Administracion, Armando David Palacios Hernandez.-
Rubrica.- Testigo: el Titular de la Coordinacion de Modernizacion y Competitividad, Antonio Matias Lopez
Gomez.- Rubrica.



ANEXO TECNICO DEL CONVENIO ESPECIFICO DE COLABORACION PARA LA TRANSFERENCIA DE RECURSOS PRESUPUESTARIOS FEDERALES CON EL CARACTER DE
SUBSIDIOS, PARA LA EJECUCION DE PROYECTOS Y/O RECONOCIMIENTOS CUYO PROPOSITO ES CONTRIBUIR A DESARROLLAR EL PROGRAMA CALIDAD EN LA
ATENCION MEDICA, QUE CELEBRAN POR UNA PARTE, EL EJECUTIVO FEDERAL, POR CONDUCTO DE LA SECRETARIA DE SALUD Y POR LA OTRA PARTE, EL INSTITUTO

MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL.

PREMIO NACIONAL DE CALIDAD EN MONTO ASIGNADO
No. CATEGORIA ESTABLECIMIENTO MONTO TOTAL
SALUD AL PROYECTO

Categoria 01 Unidades de Primer
1 Premio Nacional de Calidad en Salud UMF 27 TIJUANA $650,000.00 $650,000.00
Nivel de Atencion

Categoria 05 Areas Administrativas y | Subdelegacion Mérida Norte,
2 | Premio Nacional de Calidad en Salud $300, 000.00 $300, 000.00
de Calidad Delegacion Yucatan

Total Asignado $950,000.00

Este programa es de caracter publico, no es patrocinado ni promovido por partido politico alguno y sus recursos provienen de los impuestos que pagan todos los
contribuyentes. Esta prohibido el uso de este programa con fines politicos, electorales, de lucro y otros distintos a los establecidos. Quien haga uso indebido de los

recursos de este programa debera ser denunciado y sancionado de acuerdo con la ley aplicable y ante la autoridad competente.

Los resultados del Premio Nacional de Calidad en Salud y el Reconocimiento al Mérito por la Mejora Continua 2016, se encuentran disponibles en el sitio de

Internet http://www.gob.mx/cms/uploads/attachment/file/88417/ganador_premio_nacional_salud2016.pdf

Por la Secretaria: el Subsecretario de Integracion y Desarrollo del Sector Salud, José Meljem Moctezuma.- Rubrica.- El Director General de Calidad y Educacion
en Salud, Sebastian Garcia Sais6.- Rubrica.- Por el IMSS: el Director de Administracion del Instituto Mexicano del Seguro Social, Armando David Palacios

Hern&ndez.- Rubrica.- Testigo: el Titular de la Coordinacién de Modernizacion y Competitividad, Antonio Matias Lopez GOmez.- Rubrica.
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CONVENIO de Coordinacion para la transferencia de recursos federales con caracter de subsidios, para la
ejecucion del Programa de Atencién a Personas con Discapacidad para el ejercicio fiscal 2016, que celebran el
Sistema Nacional para el Desarrollo Integral de la Familia y el Sistema para el Desarrollo Integral de la Familia y
Proteccion de Derechos del Estado de Coahuila de Zaragoza.

Al margen un sello con el Escudo Nacional, que dice: Estados Unidos Mexicanos.- Secretaria de Salud.-
Sistema Nacional para el Desarrollo Integral de la Familia.

CONVENIO DE COORDINACION PARA LA TRANSFERENCIA DE RECURSOS FEDERALES CON CARACTER DE
SUBSIDIOS, PARA LA EJECUCION DEL PROGRAMA DE ATENCION A PERSONAS CON DISCAPACIDAD DEL
SISTEMA NACIONAL PARA EL DESARROLLO INTEGRAL DE LA FAMILIA PARA EL EJERCICIO FISCAL 2016, QUE
CELEBRAN, POR UNA PARTE, EL SISTEMA NACIONAL PARA EL DESARROLLO INTEGRAL DE LA FAMILIA, EN LO
SUCESIVO DENOMINADO “DIF NACIONAL” REPRESENTADO POR SU OFICIAL MAYOR, EL L.A.E. J. JESUS ANTON
DE LA CONCHA, Y EL JEFE DE LA UNIDAD DE ASISTENCIA E INTEGRACION SOCIAL, EL LIC. GERMAN MENDOZA
RIVERA Y POR LA OTRA, EL SISTEMA PARA EL DESARROLLO INTEGRAL DE LA FAMILIA Y PROTECCION DE
DERECHOS DEL ESTADO DE COAHUILA DE ZARAGOZA, EN ADELANTE “DIF ESTATAL", REPRESENTADO POR SU
DIRECTOR GENERAL, EL ING. JAIME BUENO ZERTUCHE A QUIENES CUANDO ACTUEN DE MANERA CONJUNTA
SE LES DENOMINARA “LAS PARTES’, DE CONFORMIDAD CON LOS SIGUIENTES ANTECEDENTES,
DECLARACIONES Y CLAUSULAS.

ANTECEDENTES

. La Constitucién Politica de los Estados Unidos Mexicanos, en su articulo 40., parrafo quinto,
establece que toda persona tiene derecho a un medio ambiente sano para su desarrollo y bienestar,
aspiracion que el Estado debe materializar y garantizar en beneficio de todos los mexicanos.

La misma Constitucién determina en su articulo 25, que el Estado debe garantizar que el desarrollo
nacional sea integral y sustentable, y en su articulo 26, establece la competencia del Estado para
organizar un sistema de planeacion democratica del desarrollo nacional que imprima solidez,
dinamismo, competitividad, permanencia y equidad al crecimiento de la economia para la
independencia y la democratizacion politica, social y cultural de la nacién.

Il.  Asimismo, la Ley de Planeacién en sus articulos 28, 32, 33, 34, 35 y 36 faculta al Ejecutivo Federal
para coordinar sus actividades de planeacion con las entidades federativas mediante la suscripcion
de convenios de coordinacion, para que las acciones a realizarse por la Federacion y los Estados se
planeen de manera conjunta; asimismo, se sefiala que en éstos, se podra convenir entre otros
rubros, la participacién de las entidades en los procedimientos de coordinacion entre las autoridades
Federales, Estatales y Municipales para propiciar la planeacion del desarrollo integral de cada
entidad Federativa, los lineamientos metodoldgicos para la realizacion de las actividades de
planeacion, en el ambito de su jurisdiccion, asi como la ejecucion de las acciones que deban
realizarse en cada entidad Federativa, y que competen a ambos 6rdenes de gobierno, considerando
la participacion que corresponda a los municipios interesados y a los sectores de la sociedad.

lll.  La Ley de Asistencia Social, en su articulo 30. sefiala que se entiende por asistencia social el
conjunto de acciones tendientes a modificar y mejorar las circunstancias de caracter social que
impidan el desarrollo integral del individuo, asi como la proteccion fisica, mental y social de personas
en estado de necesidad, indefension, desventaja fisica y mental, hasta lograr su incorporacion a una
vida plena y productiva.

Por su parte, el articulo 40. fracciones |, inciso b), V y VI, de la referida ley, define entre otros, que
son sujetos de la asistencia social, personas con algun tipo de discapacidad o necesidades
especiales; las nifias, nifios y adolescentes con deficiencias en su desarrollo fisico o mental; adultos
mayores con algun tipo de discapacidad.

Asimismo, la Ley de Asistencia Social, en su articulo 28, establece que el "DIF NACIONAL" serd el
coordinador del Sistema Nacional de Asistencia Social Publica y Privada. De igual forma, el articulo
54, establece que el "DIF NACIONAL" promovera la organizacion y participacion de la comunidad
para contribuir en la prestacion de servicios asistenciales para el Desarrollo Integral
de la Familia. La participacion de la comunidad, de acuerdo con lo establecido por el articulo 55,
debe estar encaminada a fortalecer su estructura y a propiciar la solidaridad de la poblacién.

IV. En congruencia con lo anterior, con fecha 29 de diciembre de 2015, se public6 en el Diario Oficial de
la Federacion, el “Acuerdo por el que se emiten las Reglas de Operacion del Programa de Atencion a
Personas con Discapacidad, para el ejercicio fiscal 2016”, en lo sucesivo referidas como las
“REGLAS DE OPERACION”, mismo que tiene como objetivo general, contribuir a que las Personas
con Discapacidad abatan la marginacion y el rezago, disfruten del derecho al mas alto nivel de salud
y mejoren su calidad de vida por medio de la incorporacion de la perspectiva de discapacidad en los
programas de Desarrollo Integral de la Familia.
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DECLARACIONES

I. “DIF NACIONAL” declara que:

1.1

Es un Organismo Publico Descentralizado, con patrimonio y personalidad juridica propios, normado
por la Ley General de Salud y la Ley de Asistencia Social, publicadas en el Diario Oficial de la
Federacioén los dias 7 de febrero de 1984 y 2 de septiembre de 2004, respectivamente; teniendo
como objetivos, la promocién de la asistencia social, la prestacion de servicios en ese campo, asi
como la realizacién de las demas acciones que establezcan las disposiciones legales aplicables, y
conforme a sus atribuciones y funciones; actia en coordinacién con Dependencias y Entidades
Federales, Estatales y Municipales en el disefio de las politicas publicas, operacién de programas,
prestacion de servicios, y la realizacion de acciones en la materia.

Para el logro de sus objetivos, entre otras acciones, reconoce la importancia de optimizar esfuerzos y
sumarse a iniciativas de la sociedad civil y del sector publico para ampliar el impacto de sus
programas en la comunidad, por lo cual es su intencién colaborar con el “DIF ESTATAL", para la
ejecucion de actividades especificas en materia de discapacidad.

Los C.C. Oficial Mayor y el Jefe de la Unidad de Asistencia e Integracion Social, se encuentran
facultados para la formalizacién del presente Instrumento Juridico, de conformidad con los articulos
19, fracciones XXI y XXVI, 16, fraccion I, X y XI; y articulo 14, fraccién XXVII del Estatuto Organico
del Sistema Nacional para el Desarrollo Integral de la Familia, publicado en el Diario Oficial de la
Federacion el 11 de mayo de 2016.

De acuerdo con el articulo 12, fraccion Xll de la Ley de Asistencia Social, y el articulo 2, fracciones II,
Ill'y X del Estatuto Organico antes referido, lleva a cabo acciones en materia de Asistencia Social
para el logro de sus objetivos.

El Plan Nacional de Desarrollo 2013-2018, establece la Meta Nacional Il. México Incluyente,
poniendo énfasis en la idea de transitar hacia una politica enfocada en alcanzar una sociedad de
derechos ciudadanos y humanos plenos, proponiéndose politicas sociales que giren en torno al
ciudadano, ubicandolo como un agente de cambio, protagonista de su propia superacion a través de
su organizacion y participacién activa, teniendo como prioridad la integracion de una sociedad con
equidad, cohesion social e igualdad de oportunidades. Un México Incluyente busca consolidar
plataformas de movilidad social que contribuyan a cerrar las brechas existentes entre diferentes
grupos sociales y regiones del pais.

Asimismo, se buscarda asegurar la vigencia efectiva de los derechos de las personas con
discapacidad y contribuir a su desarrollo integral, lo que transita por su inclusién al mercado de
trabajo y la dinamica social, ademas de impulsar, con el apoyo de los medios de comunicacion y la
sociedad civil, estrategias que coadyuven a transformar la actual cultura excluyente y discriminatoria
en una abierta a la tolerancia y la diversidad.

En materia de salubridad, el objetivo es asegurar el acceso a los servicios de salud. En otras
palabras, se busca llevar a la practica este derecho constitucional. Para ello, se propone fortalecer la
rectoria de la Secretaria de Salud y promover la integracion funcional a lo largo de todas las
instituciones que la integran.

En su Estrategia 2.2.4. “Proteger los derechos de las personas con discapacidad y contribuir a su
desarrollo integral e inclusion plena”, se sefialan las siguientes lineas de accién:

Establecer esquemas de atencion integral para las personas con discapacidad, a través de acciones
que fomenten la deteccién de discapacidades, estimulacion temprana y su rehabilitacién.

Disefiar y ejecutar estrategias para incrementar la inclusién productiva de las personas con
discapacidad, mediante esquemas de capacitacion laboral y de vinculacién con el sector productivo.

Asegurar la construccién y adecuacion del espacio publico y privado, para garantizar el derecho a la
accesibilidad.

En términos de los articulos 28, 32, 33, 34, 35 y 36 de la Ley de Planeacion, celebra el presente
Convenio como instrumento de coordinaciéon en Materia de Atencioén a Personas con Discapacidad
con “DIF ESTATAL” para que coadyuve, en el ambito de su competencia, a la consecuciéon de los
objetivos de la planeacion nacional, establecer los procedimientos de coordinacion en materia de
discapacidad y con ello propiciar la planeacién del desarrollo integral de esa Entidad Federativa.

Sefala como domicilio legal para todos los efectos de este Convenio, el ubicado en Avenida Emiliano

Zapata nimero 340, Colonia Santa Cruz Atoyac, Delegacion Benito Juarez, Cédigo Postal 03310,
Ciudad de México.

Il. “DIF ESTATAL” declara que:
II.1 Es un Organismo Publico Descentralizado de la Administracién Publica Estatal, con personalidad

juridica y patrimonio propio, que tiene por objeto la promocidn y prestacién de los servicios de
Asistencia Social y Proteccion de Derechos, creado por la Ley de Asistencia Social y Proteccion de
Derechos del Estado de Coahuila de Zaragoza, publicada el 27 de abril de 2012 en el Periddico
Oficial.
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1.2 Es el Organismo Rector de la Asistencia Social en el Estado y tiene como objetivo, entre otros, la
coordinacion de los Servicios Asistenciales, la interrelacién sistematica de acciones que en este
campo lleven a cabo las Instituciones Publicas y Privadas y el Disefio y ejecucién de las politicas
publicas de Asistencia Social y proteccién de Derechos en el Estado.

1.3 Conforme lo establece el articulo 45, fraccion VII de la Ley de Asistencia Social y Proteccién
de Derechos del Estado de Coahuila de Zaragoza, su titular en su caracter de Director General del
DIF Coahuila, esté facultado para suscribir el presente instrumento juridico y acredita su personalidad
con nombramiento expedido a su favor por el C. Rubén Ignacio Moreira Valdez, Gobernador
Constitucional del Estado de Coahuila de Zaragoza de fecha 6 de noviembre de 2012.

1.4 Entre sus atribuciones se encuentra el participar, en coordinacion con las instancias competentes, en
la formulacion de las politicas en materia de asistencia social publica y privada.

1.5 Tiene su domicilio legal en el inmueble ubicado en la calle Jaime Torres Bodet, esquina con Paseo
de las Arboledas S/N, del Fraccionamiento Chapultepec, Cédigo Postal 25050, Ciudad de Saltillo,
Estado de Coahuila.

.  “LAS PARTES” declaran conjuntamente que:

1.1 Ante la necesidad de emprender acciones coordinadas tendientes al mejoramiento de las
condiciones de vida de la poblacion sujeta a asistencia social, es su interés y voluntad suscribir el
presente Convenio, en beneficio de la poblacion vulnerable del pais;

Ill.2 Reconocen las ventajas que su participacion conjunta en el desarrollo y cumplimiento del objetivo
sefialado en el presente Convenio, puede derivar para el pais y para ambas partes;

I11.3 Reconocen mutuamente su capacidad juridica para suscribir el presente Convenio de Coordinacion;

Ill.4 Es su deseo suscribir el presente Instrumento Juridico, concurriendo en el territorio del Estado de
Coahuila, asegurando la adecuada coordinacién de acciones en materia de asistencia social, en el
marco del Programa de Atencion a Personas con Discapacidad, para la realizacién de acciones en
beneficio de personas con discapacidad de acuerdo con sus respectivas disposiciones juridicas
aplicables; y

II.5 Cuenta cada una de ellas con los recursos necesarios para proporcionar la colaboracion, asistencia y
servicios inherentes al objeto materia del presente Convenio.

Que con base en lo antes expuesto y con fundamento en lo establecido en los articulos 40., 25 y 26 de la
Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos; 90., 19 y 21, de la Ley General de Salud; 33, 34 y 35,
de la Ley de Planeacion; lo., 25, fraccion VI, 75, fraccion I, segundo parrafo, 77 y demas relativos de la Ley
Federal de Presupuesto y Responsabilidad Hacendaria; 30., 40., 19, 21, 44, 45 y demas relativos de la Ley de
Asistencia Social; 60. fraccion I, 7o., fracciones I, Il, lll, IV, V y VI, de la Ley General para la Inclusion de las
Personas con Discapacidad; 22, fracciones | y Il, de la Ley Federal de las Entidades Paraestatales; 175, 178 y
demas relativos del Reglamento de la Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad Hacendaria; 19,
fracciones XXIy XXVI, 16, fraccion 1, V, X, Xl y XIV, y 14, fraccibn XXVIl y 30, fracciones VIII, XV y XXVIII
del Acuerdo mediante el cual se expide el Estatuto Organico del Sistema Nacional para el Desarrollo Integral
de la Familia, publicado en el Diario Oficial de la Federacion el 11 de mayo de 2016; el Acuerdo por el que se
emiten las Reglas de Operacién del Programa de Atencién a Personas con Discapacidad, para el Ejercicio
Fiscal 2016, y el Acuerdo Delegatorio publicado en el Diario Oficial de la Federacion el dia 10 de julio de 2014,
"LAS PARTES" celebran el presente Convenio de Coordinacion y estan de acuerdo en sujetarse a
las siguientes:

CLAUSULAS

PRIMERA.- OBJETO.- EIl objeto del presente Convenio es la transferencia de recursos federales con
caracter de subsidios, para la ejecucion del Programa de Atencion a Personas con discapacidad para el
ejercicio fiscal 2016, asi como establecer las bases y procedimientos de coordinacion entre “LAS PARTES”,
para la ejecucion del proyecto especifico denominado “Equipamiento del Taller de Ortesis y Prétesis del
Centro de Rehabilitacién y Educacion Especial de Saltillo y de Unidades Basicas de Rehabilitacién del Estado
de Coahuila”, asi como la asignacién y ejercicio de los recursos econdmicos que se destinaran como
subsidios para la ejecucion del mismo, en el marco de las “REGLAS DE OPERACION” y conforme a las
especificaciones que se establecen en el formato para la identificacion y validacion del proyecto en mencion.

SEGUNDA.- APORTACION DE RECURSOS.- Con base en la suficiencia presupuestal contenida en el
Presupuesto de Egresos de la Federacion para el Ejercicio Fiscal 2016, en las disposiciones contenidas
en las "REGLAS DE OPERACION", y el ndmero de Precompromiso SAP 2100000664,
"DIF NACIONAL" aportara recursos por concepto de subsidios considerados apoyos transitorios que prevén
las "REGLAS DE OPERACION" hasta por un monto de $1°000,000.00 (UN MILLON DE PESOS 00/100 M.N.),
que se radicaran en una sola exhibicion.
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“LAS PARTES” convienen en que el otorgamiento y fecha de radicacion de dichos recursos podra sufrir
variaciones atendiendo a la disponibilidad presupuestaria.

TERCERA.- NATURALEZA DE LOS RECURSOS.- Los recursos que aporta el “DIF NACIONAL” para el
cumplimiento del objeto del presente Convenio y que se realizan de conformidad con las “REGLAS DE
OPERACION”, seran considerados en todo momento como subsidios federales en los términos de las
disposiciones aplicables; en consecuencia, no perderan su caracter Federal al ser canalizados al “DIF
ESTATAL” y estaran sujetos, en todo momento, a las disposiciones federales que regulan su control y
ejercicio.

Asimismo, “LAS PARTES” aceptan que la aportacion de los recursos econémicos que se destinen para el
desarrollo de las acciones materia de este Convenio, estara a cargo de “DIF NACIONAL”, y la administracion,
aplicacion, informacion, asi como la comprobacion de la aplicacion, sera exclusivamente a cargo de “DIF
ESTATAL", de conformidad con la normatividad aplicable.

Los recursos que no hayan sido destinados a los fines autorizados o no se hayan devengado al 31 de
diciembre de 2016, asi como aquellos en que “DIF NACIONAL" o algun érgano de fiscalizacion detecten
desviaciones o incumplimientos en su ejercicio, deberan ser reintegrados a la Tesoreria de la Federacion,
incluyendo rendimientos financieros e intereses por el “DIF ESTATAL”, en los términos que sefialen las
disposiciones aplicables; “DIF ESTATAL” tiene la obligacion de informar lo anterior a la Direccién de Finanzas,
a la Direccion General de Rehabilitacion y a la Unidad de Asistencia e Integracion Social de “DIF NACIONAL”.

CUARTA.- CUENTA BANCARIA.- Los recursos que proporcione “DIF NACIONAL”, se ejerceran por medio
de una cuenta bancaria productiva que “DIF ESTATAL” se obliga a abrir de manera especial y exclusiva para
la administracion de los recursos federales materia del presente Instrumento Juridico, a través de su
Secretaria de Finanzas o su equivalente en el Estado, con el fin de que distinga contablemente su origen e
identifique que las erogaciones correspondan a los fines del Proyecto, de conformidad con lo sefialado en el
Quinto pérrafo del articulo 69 de la Ley General de Contabilidad Gubernamental.

La Secretaria de Finanzas o su equivalente en el Estado, debera de emitir el recibo correspondiente al
ingreso de los recursos transferidos por el "DIF NACIONAL", el dia que se reciba, mismo que debera remitirse
al organismo a mas tardar en los siguientes 5 dias habiles a satisfaccion de
"DIF NACIONAL", y en congruencia con lo dispuesto, tanto en las "REGLAS DE OPERACION", como en el
presente Convenio.

COMPROMISOS DE “LAS PARTES”
QUINTA.- “DIF NACIONAL", se compromete a realizar las acciones siguientes:

a) Asignar y aportar los recursos econdémicos federales previstos en la cldusula Segunda de este
Convenio, previo cumplimiento del “DIF ESTATAL” de las obligaciones a su cargo, referidas en la
clausula Cuarta;

b) Otorgar la asesoria y orientacién al “DIF ESTATAL” cuando éste se la solicite; y

c) En general, cumplir en todo momento con las disposiciones contenidas en las “REGLAS DE
OPERACION".

SEXTA.- “DIF ESTATAL” se compromete a:

a) Recibir y canalizar los recursos sefalados en la clausula Segunda, asi como supervisar que la
ejecucion y desarrollo de las actividades objeto del presente Convenio, se realicen de acuerdo a lo
sefialado en las disposiciones de las “REGLAS DE OPERACION” y demas normatividad aplicable;

b) Aplicar en su totalidad, los recursos sefialados en la clausula Segunda de este Convenio,
garantizando la liberacion expedita de los mismos, los cuales deberan destinarse, incluyendo los
rendimientos financieros que por cualquier concepto generen, exclusivamente a los fines del proyecto
materia del presente Instrumento Juridico, asi como llevar a cabo todas las acciones tendientes a la
verificacion y comprobacion de la correcta aplicacion de los recursos presupuestales;

¢) Celebrar convenios y/o acuerdos con los Gobiernos de los Municipios de la Entidad Federativa, para
gue éstos participen en la ejecucion de las materias y actividades objeto de este Convenio;

d) Presentar los informes de Avance Fisico Financiero a la Direccién General de Rehabilitacion de "DIF
NACIONAL" a més tardar durante los primeros diez (10) dias naturales posteriores a la terminacion
del trimestre que se reporta. Los informes deberan ser acompafiados con la justificacion de las
variaciones entre la meta de cobertura programada y la alcanzada, asi como entre el presupuesto
autorizado, el modificado y el ejercido; y en su caso, el reporte de las medidas de ahorro, austeridad
y eficiencia aplicadas durante el periodo que se informe;

e) Presentar a "DIF NACIONAL", la informacién necesaria para el informe de Cuenta Publica de los
apoyos a que se refiere el presente Convenio, con base en los formatos y lineamientos que en su
oportunidad le dé a conocer el "DIF NACIONAL";
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f)

g)

h)

m)

n)

0)

P)

a)

Entregar a "DIF NACIONAL", el informe final sobre los resultados y alcances obtenidos en la
ejecucion de las acciones materia de este Convenio, de forma fisica y electronica a la Direccion
General de Rehabilitacion, con copia a la Unidad de Asistencia e Integracion Social después de
concluido el objeto del presente Convenio a los diez (10) dias naturales posteriores al cierre del
ejercicio fiscal 2016;

Entregar, a la Direccion General de Rehabilitacion, la documentacion de Comprobacion de Gastos,
debidamente firmada y rubricada por la Instancia Ejecutora consistente en:

e Relacion de Gastos, con la copia legible de los comprobantes fiscales (facturas y/o fichas de
depdsito de reintegro en caso de que no sean ejercidos los recursos parcial o totalmente);

e Documento de verificacion de los comprobantes fiscales emitido por el  Servicio de
Administracion Tributaria (SAT);

e Informes Trimestrales de Avance Fisico-Financiero;
e  Bitacora Fotograéfica;
e Informe Final de Resultados;

e Cédulas de Informacién de la Poblacion Objetivo Beneficiada (CIPOB) y/o Padrén de
Beneficiarios; y

e Acta de Entrega Recepcion de Obras o Equipo a Municipio y/o Beneficiarios, en caso de que
aplique.
Lo anterior, a efecto garantizar que sean correctamente canalizados los recursos a los
beneficiarios del programa;

Reintegrar a la Tesoreria de la Federacion, los recursos federales presupuestales, y en su caso, los
productos financieros que no hayan sido destinados a los fines autorizados o no devengados al 31 de
diciembre de 2016, asi como aquellos en que “DIF NACIONAL” o algun 6rgano de fiscalizacion
detecten desviaciones o incumplimientos en el ejercicio de los recursos, en los términos que sefialen
las disposiciones aplicables. Debiendo informar por escrito lo anterior a la Direcciéon de Finanzas de
“DIF NACIONAL;

Conservar debidamente resguardada, durante cinco (5) afios, la documentacion original
comprobatoria del ejercicio del gasto de los recursos que, con base en el presente Instrumento
Juridico se entregan;

Presentar a la Direcciébn General de Rehabilitacién, la documentacion de comprobacion, las
evidencias (bitacora fotografica) que acrediten la finalizacion del proyecto, el Informe final de
Resultados y en su caso, el Acta de Entrega Recepcién de obras o equipo a municipio y/o
beneficiarios;

Dar seguimiento, verificar el desarrollo y ejecucion de los compromisos contenidos en el objeto del
presente Convenio, de conformidad con las "REGLAS DE OPERACION";

Promover la Contraloria Social en las localidades beneficiadas por el Programa de Atencion a
Personas con Discapacidad, de conformidad con lo establecido en los “Lineamientos para la
Promocion y Operacion de la Contraloria Social en los Programas Federales de Desarrollo Social”,
publicado en el Diario Oficial de la Federacion de 11 de abril de 2008;

Aceptar y facilitar la realizaciéon de visitas de supervision y brindar oportunamente la informacion y
documentacion desagregada por rubro que soliciten el “DIF NACIONAL”, y/o los Organos
Fiscalizadores Federales competentes, para los efectos que dichas instancias requieran;

Realizar, o en su caso contratar la ejecucion de los proyectos de servicios y obras que se requieran,
asi como supervisar las acciones, de conformidad con la normatividad aplicable;

Adoptar las medidas necesarias para establecer el enlace y comunicacién con
"DIF NACIONAL", para dar el debido seguimiento a los compromisos asumidos. Lo anterior, sin
perjuicio de que los 6rganos fiscalizadores correspondientes lleven a cabo las acciones de vigilancia,
control y evaluacion a fin de verificar en cualquier momento el cumplimiento de los compromisos a
cargo de "DIF ESTATAL", en los términos contenidos en el presente Convenio.

Sefalar expresamente y en forma idéntica la participacion y apoyo del Gobierno Federal, a través del
"DIF NACIONAL", tanto en las acciones de difusion, divulgacién y promocion del proyecto; y

En general, cumplir y observar en todo momento las disposiciones y lineamientos descritos en la Ley
Federal de Presupuesto y Responsabilidad Hacendaria y su Reglamento; el Presupuesto de Egresos
de la Federacion para el ejercicio fiscal 2016, las "REGLAS DE OPERACION" y las demas aplicables
conforme a la legislacion nacional.
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“LAS PARTES” acuerdan que para efectos del inciso d) y f) de esta clausula, los informes de avance o
final del proyecto, seran enviados, recibidos o archivados a través de medios electrénicos o por cualquier otra
tecnologia que permita identificar al firmante. En consecuencia, el “DIF ESTATAL” acepta que la informacion
contenida, producir4 los mismos efectos juridicos que la firma autdgrafa, reconociendo la plena validez,
eficacia y efectos legales, sin perjuicio de que la veracidad de los mismos, pueda ser verificada por las
unidades administrativas del “DIF NACIONAL” o cualquier otra autoridad, conforme a lo previsto
en las disposiciones aplicables.

SEPTIMA.- Con el fin de dar cumplimiento al articulo 29 fraccién ll, inciso a) del Presupuesto de Egresos
de la Federacién, asi como al numeral 10 titulado “Transparencia”’ de las Reglas de Operacién del Programa
de Atencion a Personas con Discapacidad del Sistema Nacional para el Desarrollo Integral de la Familia para
el Ejercicio Fiscal 2016, “LAS PARTES” se comprometen a que la difusion y divulgacion que se realice por
medios impresos, electronicos escritos, graficos y de cualquier otra indole inherente al Programa objeto del
presente Convenio, debera enunciar la siguiente leyenda:

“Este Programa es publico, ajeno a cualquier partido politico. Queda prohibido el uso para fines distintos a
los establecidos en el Programa”.

OCTAVA.- CONTRALORIA SOCIAL.- “LAS PARTES"” reconocen el instrumento de Contraloria Social
como una practica de transparencia y control de rendicion de cuentas, conforme a lo dispuesto en el numeral
11.2. de las “REGLAS DE OPERACION” y el Acuerdo por el que se establecen los Lineamientos para la
Promocion y Operacion de la Contraloria Social en los Programas Federales de Desarrollo Social, publicado
en el Diario Oficial de la Federacion el 11 de abril de 2008.

NOVENA.- REPRESENTANTES DE “LAS PARTES".- Para la adecuada operacion de las actividades a
que se refiere el presente Instrumento Juridico y a efecto de que en forma conjunta supervisen la realizacion
del proyecto “LAS PARTES”, designan al respecto a los siguientes representantes:

“DIF NACIONAL” DR. RICARDO CAMACHO SANCIPRIAN.
DIRECTOR GENERAL DE REHABILITACION.
“DIF ESTATAL” ING. JAIME BUENO ZERTUCHE.

DIRECTOR GENERAL.

Los representantes Titulares podran designar suplentes, quienes deberan contar con facultades para
tomar decisiones, los cuales deberan tener cuando menos, el nivel jerarquico inferior siguiente al del
representante Titular, cuiddndose que sea homogéneo y adecuado para garantizar la ejecucion de las
decisiones adoptadas.

DECIMA.- SUSPENSION O CANCELACION DE LA ENTREGA DE LOS APOYOS.- “DIF ESTATAL”
acepta que en caso de incumplimiento a lo establecido en el presente Convenio, particularmente de las
obligaciones a su cargo, el “DIF NACIONAL", atendiendo a la gravedad y origen del incumplimiento, podra
suspender temporalmente o cancelar definitivamente, ya sea total o parcialmente, la entrega de los apoyos
asignados al proyecto materia de este Convenio.

Son causas de suspension o cancelacion, ademas, las siguientes:

a) No aplique los apoyos entregados para los fines aprobados o los apliquen inadecuadamente, en cuyo
caso, debera reintegrar la totalidad de los recursos otorgados;

b) Incumpla con la ejecucion del proyecto sujeto de apoyo;

c) No acepten la realizacién de visitas de supervision, cuando asi lo soliciten “DIF NACIONAL”, los
Organos Fiscalizadores Federales competentes o cualquier otra autoridad competente o autorizada,
con el fin de verificar la correcta aplicacion de los apoyos otorgados;

d) No entregue a la Unidad de Asistencia e Integraciéon Social a través de la Direccion General de
Rehabilitacién, los informes y la documentacion que acredite los avances y la conclusién de los
compromisos y conceptos del Proyecto;

e) Lainviabilidad del Proyecto, en razén de alteracion o cambio en las condiciones sobre la produccion,
organizacion, mercado, financieras o técnicas, entre otras;

f)  Presente informacion falsa sobre los conceptos de aplicaciéon y los finiquitos de los conceptos
apoyados;

g) Con motivo de duplicidad de apoyos a conceptos idénticos de otros programas o fondos Federales;

h) Existan adecuaciones a los calendarios de gasto publico o disminuciéon grave de ingresos publicos
gue afecten de manera determinante el presupuesto autorizado;
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)] Cuando “DIF NACIONAL” o algun 6rgano de fiscalizacion detecten desviaciones o incumplimientos
en el ejercicio de los recursos; y

) En general, exista incumplimiento de los compromisos establecidos en el presente Convenio, las
“REGLAS DE OPERACION” y las disposiciones que derivan de éstas.

“DIF ESTATAL” acepta que, ante la suspensién o cancelacién de la entrega de los apoyos, reintegrara a la
Tesoreria de la Federacion, los recursos otorgados o su parte proporcional, segun corresponda asi como los
intereses y rendimientos generados.

DECIMA PRIMERA.- CONTROL Y VIGILANCIA.- El control, vigilancia y evaluacién de los recursos
publicos Federales a que se refiere el presente Convenio, corresponderd indistintamente a la Secretaria de
Hacienda y Crédito Publico, los Organos Fiscalizadores Federales competentes y demas autoridades,
conforme al &mbito material de competencia otorgado en las disposiciones juridicas aplicables.

Con el fin de verificar la correcta aplicacion de los apoyos otorgados y el cumplimiento de las obligaciones
a cargo del “DIF ESTATAL”", a partir de la firma de este Convenio, el “DIF NACIONAL" o las unidades
administrativas de éste, podran ordenar la realizacion de visitas de supervision, sin perjuicio de las facultades
y atribuciones de los Organos Fiscalizadores Federales competentes o cualquier otra autoridad competente.

DECIMA SEGUNDA.- TRANSPARENCIA.- “LAS PARTES”, convienen en promover y fomentar la
transparencia de la asignacion y ejercicio de los recursos destinados al Proyecto al que se refiere el presente
Convenio; consecuentemente, promoveran la publicacion del padron de beneficiarios y de los proyectos
apoyados, asi como sus avances fisico-financieros en las paginas electronicas oficiales que tengan
disponibles.

CONVENCIONES GENERALES

DECIMA TERCERA.- RELACION LABORAL.- El personal de cada una de “LAS PARTES” que sea
designado para la realizacion de cualquier actividad relacionada con este Convenio de Coordinacion,
permanecera en forma absoluta bajo la direcciéon y dependencia de la entidad, con la cual tiene establecida su
relacion laboral, mercantil, civil, administrativa o de cualquier otra indole, por lo que no se creara una
subordinacién de ninguna especie con la parte opuesta, ni operara la figura juridica de patron sustituto o
solidario; lo anterior, con independencia de estar prestando sus servicios fuera de las instalaciones de la
entidad, por la que fue contratada o realizar labores de supervision de los trabajos que se realicen.

DECIMA CUARTA .- VIGENCIA.- El presente Convenio tendra una vigencia a partir de la fecha de su firma
y hasta el dia 31 de diciembre de 2016, pudiendo darse por terminado anticipadamente, mediante escrito libre
gue contenga una manifestacion explicita de que se desea terminar anticipadamente el Convenio, con los
datos generales de la parte que asi lo desea terminar, con por lo menos 30 (treinta) dias habiles de
antelacion, en el entendido de que las actividades que se encuentren en ejecucion, deberan ser concluidas
salvo acuerdo en contrario.

DECIMA QUINTA.- MINISTRACION DEL RECURSO.- En cumplimiento a las disposiciones contenidas en
el articulo 75 de la Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad Hacendaria, la ministracién del recurso
podra otorgarse a partir de la fecha de firma del presente Convenio, hasta el dia 31 de diciembre de 2016.

No obstante lo anterior, “LAS PARTES”, estaran sujetas a lo publicado anualmente en el Decreto de
Presupuesto de Egresos de la Federacion para el ejercicio fiscal correspondiente, a las disposiciones y
recomendaciones hechas por la Secretaria de Hacienda y Crédito Publico asi como a las deméas autoridades
competentes que para tal efecto emitan.

DECIMA SEXTA.- MODIFICACIONES.- Las modificaciones o adiciones que se realicen al presente
Convenio, seran pactadas de comun acuerdo entre “LAS PARTES” y se haran constar por escrito, surtiendo
sus efectos a partir del momento de su suscripcion.

DECIMA SEPTIMA.- DIFUSION.- “LAS PARTES”, por los medios de difusion mas convenientes,
promoveran y divulgaran entre los promotores, ejecutores, responsables de los proyectos e interesados en
general, las caracteristicas, alcances y resultados de la coordinacién prevista en el presente Convenio de
Coordinacion.

DECIMA OCTAVA.- CONTROVERSIAS.- En caso de suscitarse algin conflicto o controversia con motivo
de la interpretacion y/o cumplimiento del presente Convenio, “LAS PARTES” lo resolveran de comun acuerdo;
de no lograrlo, acuerdan someterse expresamente a la jurisdiccion de los Tribunales Federales competentes
en la Ciudad de México, renunciando desde este momento al fuero que les pudiera corresponder en razén de
su domicilio presente o futuro, o por cualquier otra causa.

DECIMA NOVENA.- PUBLICACION.- En cumplimiento de las disposiciones contenidas en el articulo 36
de la Ley de Planeacion, el presente Convenio de Coordinacion serd publicado en el Diario Oficial de la
Federacion.

Enteradas las partes de sus términos y alcances legales del presente Convenio de Coordinacion, lo firman
en cinco tantos en la Ciudad de México, a los 14 dias del mes de septiembre de 2016.- Por el DIF Nacional: el
Oficial Mayor, J. Jesus Anton de la Concha.- Ruabrica.- El Jefe de la Unidad de Asistencia e Integracion
Social, Germéan Mendoza Rivera.- Rubrica.- Por el DIF Estatal: el Director General, Jaime Bueno Zertuche.-
Rubrica.



CALENDARIO de presupuesto autorizado para el ejercicio fiscal 2017.

Al margen un sello con el Escudo Nacional, que dice: Estados Unidos Mexicanos.- Secretaria de Salud.- Subsecretaria de Administracion y Finanzas.- Direccion
General de Programacion, Organizacion y Presupuesto.

CALENDARIO DE PRESUPUESTO AUTORIZADO PARA EL EJERCICIO FISCAL 2017

Pesos
Clave Unidad Responsable Total Anual Calendario Mensual
Enero Febrero Marzo Abril Mayo Junio Julio Agosto Septiembre Octubre Noviembre Diciembre

TOTAL Secretaria de Salud 121,817,532,748 | 11,869,544,407 | 12,425,135,879 | 9,625,939,892 | 8,766,317,045 | 10,716,205,647 | 10,811,124,142 | 12,072,453,485 | 8,623,750,658 | 11,638,374,487 | 11,010,369,815 | 8,715,573,323 | 5,542,743,968
Sector Central 11,943,806,965 385,064,420 955,670,576 497,187,817 768,625,335 887,367,331 752,423,337 997,428,972 760,573,767 853,632,744 | 2,254,296,821 | 1,245,128,364 | 1,586,407,481

100 Secretaria 117,667,550 6,583,579 9,570,100 10,446,918 11,161,000 10,306,309 9,624,546 9,855,584 7,884,772 8,419,759 7,382,579 10,305,866 16,126,538

111 Coordinacién General de Asuntos Juridicos y Derechos 61,641,138 2,999,586 8,155,285 4,784,748 4,701,856 4,855,750 4,581,429 5,042,964 4,381,745 4,726,654 4,543,887 5,758,052 7,109,182
Humanos

112 Direccién General de Comunicacion Social 74,882,690 2,766,997 5,473,279 5,656,908 5,997,657 5,939,822 5,730,820 5,679,846 4,981,852 4,244,005 4,036,778 5,512,922 18,861,804

113 Organo Interno de Control 65,008,485 3,169,899 4,693,778 8,830,174 4,923,240 5,066,733 4,846,480 5,299,608 4,682,325 4,942,592 4,450,502 5,558,290 8,544,864

114 Unidad de Anélisis Econémico 21,785,930 908,913 1,423,113 1,581,716 1,470,734 1,361,943 1,421,194 1,529,986 1,126,264 1,092,463 1,144,271 1,565,072 7,160,261

160 Comision Coordinadora de Institutos Nacionales de 1,177,935,454 46,404,514 66,544,121 87,445,503 78,502,778 133,909,214 91,747,400 122,468,841 75,962,872 145,926,676 94,966,524 112,769,824 | 121,287,187
Salud y Hospitales de Alta Especialidad

170 Unidald Coordinadora de Vinculacién y Participacion 45,265,448 2,353,648 3,467,089 3,914,867 3,571,226 3,360,072 3,038,369 3,482,653 2,887,539 2,875,860 3,031,352 3,636,419 9,646,354
Social

171 Secretariado Técnico del Consejo Nacional de Salud 31,380,059 1,421,507 2,044,465 2,476,564 2,211,993 2,094,828 5,217,196 2,126,030 1,453,880 1,657,956 1,273,248 1,781,193 7,621,199

172 Direccién General de Relaciones Internacionales 361,944,033 26,095,843 1,701,215 2,276,876 126,033,711 1,911,907 1,656,549 32,020,673 31,531,314 71,627,039 30,603,828 32,133,348 4,351,730

180 Comision Nacional contra las Adicciones 25,480,155 1,580,865 2,112,444 2,216,988 2,112,444 2,216,988 2,103,208 2,312,673 1,577,339 1,706,699 1,394,538 2,033,053 4,112,916

300 Subsecretaria de Prevenciéon y Promocién de la Salud 56,978,485 2,538,497 3,628,679 4,926,877 5,242,945 5,161,754 4,784,520 6,455,028 3,926,059 4,952,454 3,982,730 5,184,585 6,194,357

310 Direccién General de Promocion de la Salud 323,706,946 3,692,786 234,153,322 6,019,120 4,742,388 5,198,355 4,677,100 5,568,389 3,909,055 4,379,618 5,284,913 18,402,229 27,679,671

313 Secretariado Técnico del Consejo Nacional de Salud 93,702,357 3,908,870 5,952,870 6,735,362 6,069,729 6,734,702 6,281,099 6,968,008 16,585,213 6,535,725 6,419,273 7,421,400 14,090,106
Mental

315 Secretariado Técnico del Consejo Nacional para la 47,516,430 839,524 32,288,930 1,471,912 1,276,960 1,283,943 1,176,345 1,628,174 1,091,936 1,090,285 1,672,418 1,511,078 2,284,925
Prevencién de Accidentes

316 Direccién General de Epidemiologia 615,549,256 19,783,032 149,517,125 40,514,608 28,489,977 37,662,926 35,560,457 39,619,968 34,902,275 37,849,304 75,746,461 62,781,269 53,121,854

500 Subse;:retarl’a de Administracién y Finanzas (Oficialia 3,360,477,085 2,935,435 4,171,109 4,587,512 4,284,549 229,710,082 229,469,306 229,988,728 229,600,392 229,467,855 | 1,360,589,266 | 416,848,335| 418,824,516
Mayor,

510 Direccién General de Programacién, Organizacién y 102,962,417 4,979,129 7,038,546 8,611,035 8,257,065 8,629,324 8,102,958 9,288,813 7,707,944 8,315,225 8,662,683 8,258,940 15,110,755
Presupuesto

511 Direccién General de Tecnologias de la Informacién 143,843,929 1,822,820 10,494,767 12,726,449 12,476,380 12,743,170 12,621,406 12,887,940 12,376,509 12,677,250 12,632,603 13,945,217 16,439,418

512 Direccién General de Recursos Materiales y Servicios 172,009,740 9,319,384 16,808,271 13,374,743 12,358,272 13,013,345 12,595,998 13,604,544 12,115,189 13,301,114 15,416,517 14,877,558 25,224,805
Generales

513 Direccién General de Recursos Humanos 585,431,168 25,490,162 29,259,273 32,705,347 43,236,985 73,046,636 35,809,602 26,619,400 24,026,929 25,560,615 37,580,483 138,048,908 94,046,828

514 Direccion General de Desarrollo de la Infraestructura 293,579,948 3,581,791 6,761,224 10,554,085 8,414,599 8,769,521 8,463,398 14,007,164 20,200,850 12,775,977 63,398,166 67,710,053 68,943,120
Fisica

600 Sulbsdecretarl'a de Integracién y Desarrollo del Sector 44,900,508 1,890,172 3,133,399 3,550,341 3,475,098 3,446,768 3,592,531 3,898,309 3,246,299 3,266,866 2,648,129 3,213,631 9,538,965
Salu

610 Direccién General de Calidad y Educacién en Salud 3,057,416,281 184,082,792 179,183,718 187,963,191 | 236,797,447 273,842,418 225,730,450 281,585,544 218,898,322 209,031,484 395,169,215 244,848,230 | 420,283,470

611 Direccién General de Planeacion y Desarrollo en Salud 951,034,164 22,406,629 161,821,697 26,944,257 146,076,007 30,106,538 26,706,450 144,537,986 28,553,999 29,798,235 103,912,900 37,993,285 192,176,181

613 Direccién General de Informacién en Salud 81,825,796 2,521,903 4,887,334 5,309,004 4,959,666 5,084,543 5,170,757 8,525,719 4,889,532 5,112,374 4,760,775 19,117,713 11,486,476

614 Direccién General de Evaluacion del Desempefio 29,881,513 986,143 1,385,423 1,562,712 1,780,629 1,909,740 1,713,769 2,426,400 2,073,362 2,298,660 3,692,782 3,911,894 6,139,999
Organos Administrativos Desconcentrados 85,294,463,944 | 10,155,516,319 | 9,759,471,164 | 7,179,920,581 | 6,005,630,606 | 7,770,082,595 | 7,828,174,294 | 8,943,847,478 | 5,951,457,401 | 8,976,896,029 | 6,741,876,153 | 5,222,438,192 | 759,153,132

EO0 Administraciéon del Patrimonio de la Beneficencia 63,749,910 2,465,945 3,484,094 4,691,276 4,741,082 5,004,946 4,276,295 4,269,552 11,025,040 4,338,270 3,480,329 5,579,236 10,393,845
Publica

100 Centro Nacional de la Transfusién Sanguinea 92,843,846 3,123,651 4,170,753 5,460,311 6,238,614 7,718,198 7,556,638 6,500,889 17,237,371 4,647,471 5,123,237 9,193,899 15,872,814
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Clave

Unidad Responsable

Total Anual

Calendario Mensual

Enero Febrero Marzo Abril Mayo Junio Julio Agosto Septiembre Octubre Noviembre Diciembre

KOO0 Centro Nacional para la Prevencién y el Control del 374,771,185 1,942,181 23,429,021 6,095,987 6,094,223 69,773,734 6,384,867 7,172,491 6,809,997 20,714,452 209,616,510 6,096,505 10,641,217
VIH/SIDA

LOO Centro Nacional de Equidad de Género y Salud 2,086,884,435 5,206,524 887,774,986 10,868,404 10,561,678 10,806,413 85,959,576 150,899,589 281,477,155 149,229,574 33,181,110 | 437,640,417 23,279,009
Reproductiva

MOO  Comisién Nacional de Arbitraje Médico 129,322,199 4,976,537 11,400,061 10,489,736 10,443,325 8,676,611 7,437,784 9,445,034 7,296,290 7,873,565 9,678,100 10,021,231 31,583,925

NOO Servicios de Atencion Psiquiatrica 930,534,801 36,731,091 51,575,798 68,988,432 72,009,901 65,934,292 63,208,082 89,185,921 106,882,321 79,207,399 60,628,770 90,970,977 145,211,817

000 Centro Nacional de Programas Preventivos y Control de 904,103,566 8,131,152 331,743,858 14,168,026 13,972,316 304,560,629 16,997,241 17,756,117 23,828,465 64,865,133 34,538,774 26,610,132 46,931,723
Enfermedades

Qo0 Centro Nacional de Trasplantes 23,278,332 1,121,344 1,663,393 1,945,921 1,794,629 2,311,165 2,143,639 2,069,821 1,475,022 1,570,261 1,039,130 979,321 5,164,686

ROO Centro Nacional para la Salud de la Infancia y la 1,995,291,914 2,426,907 167,717,478 3,929,498 4,350,531 4,588,421 3,305,507 60,289,513 204,150,856 202,975,836 628,343,253 696,758,400 16,455,714
Adolescencia

S00 (Sionjisig')n Federal para la Proteccién contra Riesgos 662,795,854 32,926,275 45,900,077 52,668,938 52,546,144 49,792,954 46,178,732 62,445,095 54,143,332 59,375,462 52,683,670 58,385,588 95,749,587

anitarios

TOO Centro Nacional de Excelencia Tecnolégica en Salud 39,620,162 1,698,526 2,710,214 3,137,778 3,300,860 3,113,629 3,053,617 3,734,503 2,783,301 3,995,356 2,456,960 3,680,559 5,954,859

uoo Comision Nacional de Proteccion Social en Salud 77,284,811,470 | 10,028,759,263 | 8,192,322,160 | 6,944,679,521 | 5,745,365,894 | 7,201,563,244 | 7,534,249,009 | 8,451,700,403 | 5,191,154,357 | 8,329,405,930 | 5,653,798,072 | 3,827,499,450 | 184,314,167

Voo Comisién Nacional de Bioética 40,842,917 2,745,950 4,446,134 4,690,089 4,953,911 3,184,972 3,033,622 3,383,944 2,716,527 2,871,223 3,117,875 2,561,961 3,136,709

X00 Comision Nacional contra las Adicciones 665,613,353 23,260,973 31,133,137 48,106,664 69,257,498 33,053,387 44,389,685 74,994,606 40,477,367 45,826,097 44,190,363 46,460,516 164,463,060
Entidades Paraestatales 24,579,261,839 | 1,328,963,668 | 1,709,994,139 | 1,948,831,494 | 1,992,061,104 | 2,058,755,721| 2,230,526,511 | 2,131,177,035| 1,911,719,490| 1,807,845,714 | 2,014,196,841 | 2,248,006,767 | 3,197,183,355

M7A  Centro Regional de Alta Especialidad de Chiapas 1,224,439,032 57,368,212 86,941,659 104,099,247 95,972,292 107,283,126 91,100,456 93,776,131 85,643,257 100,431,492 93,207,887 119,759,371 188,855,902

M7F  Instituto Nacional de Psiquiatria Ramén de la Fuente 367,382,318 18,838,294 21,587,521 25,704,353 26,771,252 26,891,081 22,600,774 45,841,839 34,363,300 26,954,694 33,841,689 33,950,599 50,036,922
Mufiz

M7K  Centros de Integracion Juvenil, A.C. 678,856,779 34,232,945 39,233,173 52,747,912 47,580,073 49,972,134 43,504,103 57,394,081 40,475,995 51,348,226 58,434,609 67,919,063 136,014,465

NAW  Hospital Juarez de México 1,232,629,424 69,628,463 81,177,389 87,302,063 91,881,885 99,017,710 98,046,591 100,593,404 98,576,158 102,830,758 115,797,093 147,663,857 140,114,053

NBB  Hospital General "Dr. Manuel Gea Gonzalez" 1,021,742,244 53,958,149 86,415,230 93,156,831 95,116,801 103,867,405 87,351,604 101,621,018 71,115,007 66,550,199 74,694,246 80,281,676 107,614,078

NBD Hospital General de México "Dr. Eduardo Liceaga” 2,777,211,303 122,334,411 210,781,676 226,036,139 223,124,354 240,397,811 228,757,433 242,025,940 191,174,959 163,643,233 201,995,150 242,677,364 484,262,833

NBG  Hospital Infantil de México Federico Gémez 1,380,741,978 77,036,337 75,575,173 141,897,909 126,284,287 132,901,370 113,234,742 111,528,503 103,782,257 83,917,056 85,020,478 119,461,847 | 210,102,019

NBQ  Hospital Regional de Alta Especialidad del Bajio 994,722,390 80,802,040 73,047,824 69,916,874 93,589,363 69,479,544 86,841,430 69,928,823 104,176,557 68,868,248 74,488,304 95,988,647 107,594,736

NBR  Hospital Regional de Alta Especialidad de Oaxaca 489,132,208 24,499,925 23,994,765 34,666,371 34,795,397 44,213,576 38,562,559 44,618,913 38,009,032 43,490,433 41,788,483 51,075,442 69,417,312

NBS  Hospital Regional de Alta Especialidad de la Peninsula 810,629,479 44,222,562 70,072,505 69,225,448 70,449,537 73,723,255 67,837,658 61,297,971 52,893,434 50,259,156 55,010,128 88,394,630 | 107,243,195
de Yucatan

NBT  Hospital Regional de Alta Especialidad de Ciudad 634,684,610 44,516,731 51,947,645 53,807,715 53,291,841 54,848,436 54,070,153 54,377,032 52,320,516 53,962,647 85,899,675 33,615,447 42,026,772
Victoria "Bicentenario 2010"

NBU  Hospital Regional de Alta Especialidad de Ixtapaluca 1,059,402,249 61,988,940 113,213,492 96,750,684 104,744,212 89,754,579 97,111,559 107,149,619 92,783,578 91,501,687 86,092,836 47,147,267 71,163,796

NBV Instituto Nacional de Cancerologia 1,072,369,744 46,900,623 53,401,156 82,173,077 89,129,956 101,589,938 106,992,504 102,387,934 90,368,086 76,183,688 83,123,537 104,284,093 135,835,152

NCA  Instituto Nacional de Cardiologia Ignacio Chavez 1,059,543,149 60,154,573 68,004,712 81,392,605 90,531,287 83,786,530 81,316,336 90,097,543 76,654,450 79,727,288 87,271,910 129,020,536 131,585,379

NCD Instituto Nacional de Enfermedades Respiratorias 1,141,868,024 59,081,244 79,152,984 86,780,384 94,060,174 116,405,183 98,353,881 120,968,035 92,553,805 88,434,300 91,664,243 111,616,754 102,797,037
Ismael Cosio Villegas

NCE Instituto Nacional de Geriatria 50,811,121 4,158,303 3,966,377 4,229,096 3,613,119 4,277,593 3,685,472 4,792,686 3,445,612 4,429,537 3,769,290 4,580,924 5,863,112

NCG Instituto Nacional de Ciencias Médicas y Nutricion 1,335,709,660 62,607,795 84,767,935 98,338,945 113,905,243 115,920,704 113,243,494 124,527,993 104,448,519 113,495,304 117,495,680 126,579,317 160,378,731
Salvador Zubiran

NCH Instituto Nacional de Medicina Genémica 183,282,030 7,874,005 10,650,202 10,692,265 11,715,085 12,523,940 12,647,563 17,575,766 11,916,303 14,282,972 17,633,040 33,090,876 22,680,013

NCK Instituto Nacional de Neurologia y Neurocirugia Manuel 756,809,729 38,649,228 48,213,355 62,306,991 70,273,737 62,416,266 67,749,574 68,268,862 65,398,301 63,077,622 73,743,987 76,026,730 60,685,076
Velasco Suérez

NCZ  Instituto Nacional de Pediatria 1,464,979,138 82,022,519 104,286,332 106,038,614 99,014,427 121,884,392 103,013,518 121,008,080 140,681,249 121,894,839 135,220,484 110,121,657 | 219,793,027

NDE Instituto Nacional de Perinatologia Isidro Espinosa de 855,258,525 46,921,688 58,812,279 61,789,641 74,352,301 64,837,538 67,790,733 68,532,990 67,351,868 57,855,570 79,572,244 92,568,773 114,872,900
los Reyes

NDF  Instituto Nacional de Rehabilitacion Luis Guillermo Ibarra 1,363,068,185 77,613,293 102,333,893 118,412,958 100,105,095 109,125,949 107,087,779 109,096,091 101,051,475 107,594,061 106,671,374 119,693,087 | 204,283,130
Ibarra

NDY  Instituto Nacional de Salud Publica 397,194,720 24,010,267 28,167,913 29,757,255 30,514,372 27,776,241 30,814,677 40,831,408 33,189,239 26,376,836 44,462,607 33,382,940 47,910,965

NHK  Sistema Nacional para el Desarrollo Integral de la 2,226,793,800 129,543,121 134,248,949 151,608,117 151,245,014 145,861,420 408,811,918 172,936,373 159,346,533 150,735,868 167,297,867 179,105,870 276,052,750

Familia

México, Ciudad de México, a 14 de diciembre de 2016.- El Director General Adjunto de Gestion y Control Presupuestal, Jorge Escamilla Flores.- Rubrica.
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AVISO por el que se da a conocer el Inventario de la Normatividad Interna del Hospital Regional de Alta
Especialidad del Bajio.

Al margen un sello con el Escudo Nacional, que dice: Estados Unidos Mexicanos.- Secretaria de Salud.-
Hospital Regional Alta Especialidad Bajio.

AVISO POR EL QUE SE DA A CONOCER EL INVENTARIO DE LA NORMATIVIDAD INTERNA DEL HOSPITAL
REGIONAL DE ALTA ESPECIALIDAD DEL BAJIO.

CARLOS TENA TAMAYO, Director General del Hospital Regional de Alta Especialidad del Bajio, con
fundamento en lo dispuesto en los articulos 59, fraccion X1V de la Ley Federal de las Entidades Paraestatales;
4 de la Ley Federal de Procedimiento Administrativo; 10, fraccion XI del Decreto por el que se crea el Hospital
Regional de Alta Especialidad del Bajio, como un Organismo Descentralizado de la Administracién Publica
Federal, y 16, fraccion IX del Estatuto Organico del Hospital Regional de Alta Especialidad del Bajio, y

CONSIDERANDO

Que el 20 de mayo de 2013, se publicé en el Diario Oficial de la Federacion el Decreto por el que se
aprueba el Plan Nacional de Desarrollo 2013-2018, el cual contiene los objetivos, estrategias, indicadores y
metas que regiran la actuacion del Gobierno Federal durante la presente administracion;

Que el referido Plan, en la estrategia transversal para un "Gobierno Cercano y Moderno" establece que es
imperativo contar con un gobierno eficiente con mecanismos de evaluacion que permitan mejorar su
desempefio y la calidad de los servicios; que simplifique la normatividad y tramites gubernamentales, y rinda
cuentas de manera clara y oportuna a la ciudadania, por ello las politicas y programas deben estar
enmarcados en una administracion publica orientada a resultados, que optimice el uso de los
recursos publicos;

Que la Subsecretaria de Administracion y Finanzas, segln consta en los oficios 2184 y 05696, registré el
Manual de Organizacion Especifico del Hospital Regional de Alta Especialidad del Bajio y el Manual General
de Procedimientos del Hospital Regional de Alta Especialidad del Bajio, respectivamente.

Que en la Segunda Sesion Ordinaria 2016 de la H. Junta de Gobierno del Hospital Regional de Alta
Especialidad del Bajio, celebrada el 23 de junio del 2016, autoriz6 las modificaciones al Estatuto Organico del
citado Hospital:

El Inventario de la Normatividad Interna del Hospital Regional de Alta Especialidad del Bajio

Normatividad Afio de autorizacion Direccion electronica
Manual de Organizacion Especifico http://www.hraeb.salud.gob.mx/contenidos/
del Hospital Regional de Alta 2007 normas/Manual Organizacion_Especifico
Especialidad del Bajio HRAEB.pdf
Manual General de Procedimientos http://www.hraeb.salud.gob.mx/contenidos/
del Hospital Regional de Alta 2008 normas/Manual_General Procedimientos
Especialidad del Bajio HRAEB.pdf
Estatuto Organico del Hospital 2007, dltima http://www.hraeb.salud.gob.mx/contenidos/
Regional de Alta Especialidad del | modificacion 1° de julio | normas/ESTATUTO BAJIO JULIO 2016.pdf
Bajio de 2016.

TRANSITORIO

Unico.- El presente Aviso entrara en vigor al dia siguiente de su publicacion en el Diario Oficial de la
Federacién, dado en Ledn, Estado de Guanajuato a los 3 dias del mes de noviembre de 2016.- El Director
General del Hospital Regional de Alta Especialidad del Bajio, Carlos Tena Tamayo. Rubrica.

(R.- 442980)
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