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SECRETARIA DE MEDIO AMBIENTE Y RECURSOS NATURALES

RESPUESTAS a los comentarios recibidos al Proyecto de Norma Oficial Mexicana PROY-NOM-172-SEMARNAT-2017, Lineamientos para obtencién y comunicacién del
Indice de Calidad del Aire y Riesgos a la Salud, publicado el 22 de enero de 2018.

Al margen un sello con el Escudo Nacional, que dice: Estados Unidos Mexicanos.- Secretaria de Medio Ambiente y Recursos Naturales.

JULIO CESAR JESUS TRUJILLO SEGURA, Subsecretario de Fomento y Normatividad Ambiental de la Secretaria de Medio Ambiente y Recursos Naturales y
Presidente del Comité Consultivo Nacional de Normalizacion de Medio Ambiente y Recursos Naturales, con fundamento en los articulos 32 Bis, fracciones |, IV y V de
la Ley Organica de la Administracion Publica Federal; 47, fraccion Il de la Ley Federal sobre Metrologia y Normalizacion; 33 del Reglamento de la Ley Federal sobre
Metrologia y Normalizacion y 8, fracciones Il y 1V, del Reglamento Interior de la Secretaria de Medio Ambiente y Recursos Naturales, publica las respuestas a los
comentarios recibidos al PROYECTO de Norma Oficial Mexicana PROY-NOM-172-SEMARNAT-2017, Lineamientos para la obtencién y comunicacién del indice de
Calidad del Aire y Riesgos a la Salud, publicado en el Diario Oficial de la Federacion el dia 22 de enero de 2018.

PROMOVENTE: Sergio Almazan Esqueda (CAMARA MINERA DE MEXICO)

No. COMENTARIO RESPUESTA
Dice: No procede
No aplica En cumplimiento a lo establecido en el Articulo 33 del Reglamento de la Ley Federal
Debe decir: sobre Metrologia y Normalizacién, el Grupo de Trabajo determiné no procedente el
No aplica comentario “UNICO” de cancelar el Proyecto de Norma Oficial Mexicana PROY-NOM-

172-SEMARNAT-2017, Lineamientos para la obtenciéon y comunicaciéon del indice de

Justificacion ) ) ) ) T
Calidad del Aire y Riesgos a la Salud en virtud de lo siguiente:

Me refiero al Proyecto de Norma Oficial Mexicana PROY-NOM-172-SEMARNAT-
2017, Lineamientos para la obtenciéon y comunicacién del indice de Calidad del Aire
y Riesgos a la Salud, publicado el 22 de enero del afio en curso, en el Diario Oficial
de la Federacion a efecto de someterlo a consulta publica.

Con relacion a la falta de facultades y atribuciones para que la Secretaria de Medio
Ambiente y Recursos Naturales (SEMARNAT) defina o determine para cada intervalo
de concentraciones de los contaminantes en el aire ambiente, el valor cualitativo del
indice AIRE y SALUD, el valor cualitativo del nivel de riesgo asociado, la descripcién
de cada nivel de riesgo a la salud y la recomendacion de las acciones a adoptar,
considerando la condicién de salud y sensibilidad de las personas, se resalta que la
presente Norma Oficial Mexicana tiene por objeto informar y difundir el estado de la
1. Objetivo calidad del aire con base en los valores de concentracién establecidos en las Normas
Establecer los lineamientos para la obtencion del indice de Calidad del Aire y|Oficiales Mexicanas expedidas por la Secretaria de Salud en materia de contaminantes
Riesgos a la salud, con el fin de difundir de manera clara, oportuna y continua los|criterio; es decir, contrario a lo planteado por el promovente, la expedicion de la
niveles de contaminacion del aire, asi como las medidas de proteccion asociadas. |presente Norma Oficial Mexicana se fundamenta en las siguientes disposiciones de la
5.3 Clasificacion de bandas de calidad del aire y riesgo Ley General del Equilibrio Ecolégico y la Proteccién al Ambiente (LGEEPA):

En las tablas 4 a 9, se definen los valores cualitativos del “indice AIRE y SALUD”| De manera expresa, el Articulo 50., fraccién V de la LGEEPA confiere atribuciones para la

como Buena, Aceptable, Mala, Muy Mala y Extremadamente Mala; se determina expedicion de Normas Oficiales Mexicanas en las materias previstas en la citada Ley; la fraccion
también el l\’livel de rie’sgo ayla salud asociado a cada valor de’I indice (Bajo XVI del mismo articulo otorga atribuciones respecto a la promocion de la participacion de la

. sociedad en materia ambiental; y la fraccion XVII
Moderado, Alto, Muy Alto y Extremadamente Alto, respectivamente) y el Intervalo

Después de un analisis del mencionado proyecto, exponemos a Usted los
1 siguientes razonamientos:

El proyecto de norma sefiala:

| |de valores correspondiente a cada valor del indice para cada uno de Iosldel mismo precepto confiere atribuciones para la integracion del Sistema Nacional de
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contaminantes (PM10, PM2.5, O3, NO2, SO2 y CO) a que se refiere la norma.

5.4 Lineamientos de difusion del indice AIRE Y SALUD

En la Tabla 10. Categorias del indice AIRE Y SALUD, se da la Descripcién del
riesgo a la salud para cada valor del indice de calidad y, por lo tanto, para cada
valor del Riesgo asociado (riesgo a la salud).

5.4.4 Cita la Tabla 12. Mensajes asociados a las categorias de calidad del aire y
riesgos a la salud, en la que se dan recomendaciones sobre las acciones a adoptar,
considerando la condicién de salud y sensibilidad de las personas.

Es decir, el proyecto de norma determina para cada intervalo de concentracion de
los contaminantes (PM10, PM2.5, O3, NO2, SO2 y CO) en el aire ambiente:

I. El valor cualitativo del indice AIRE y SALUD, que califica la calidad del aire desde
la perspectiva de su impacto a la salud;

2. El valor cualitativo del Nivel de riesgo a la salud asociado a la descripcion de
cada nivel del riesgo a la salud y

3. Recomienda las acciones a adoptar, considerando la condicién de salud y
sensibilidad de las personas.

La definicion de los intervalos de los contaminantes del aire, su efecto en la salud y
las recomendaciones para prevenir su deterioro en funciéon de la calidad del aire,
son temas competencia de la Secretaria de Salud, conforme lo establece la Ley
General de Salud, articulos 3o, 116, 117 y 118 (fracciones | y VII), como a
continuacion se transcriben:

Articulo 30. En los términos de esta Ley, es materia de salubridad general:

... [l bis. La Proteccion Social en Salud,

... Xlll. La prevencion y el control de los efectos nocivos de los factores ambientales
en la salud del hombre;

Articulo 116.- Las autoridades sanitarias estableceran las normas, tomaran las
medidas y realizaran las actividades a que se refiere esta Ley tendientes a la
proteccion de la salud humana ante los riesgos y dafos dependientes de las
condiciones del ambiente.

Articulo 117.- La formulacion y conduccion de la politica de saneamiento ambiental
corresponde a la Secretaria de Medio Ambiente y Recursos Naturales en
coordinacién con la Secretaria de Salud, en lo referente a la salud humana.

Articulo 118. Corresponde a la Secretaria de Salud:

|. Determinar los valores de concentraciéon maxima permisible para el ser humano
de contaminantes en el ambiente;

Informacion Ambiental y de Recursos Naturales y su puesta a disposicién al publico.
De manera complementaria y con base en las facultades concurrentes, el Articulo 70.,
fraccion XIV de la LGEEPA establece las atribuciones a los Estados para la
conduccion de la politica estatal de informacion y difusion en materia ambiental; la
fraccion XV para la promocion de la participacion de la sociedad en materia ambiental
y por su parte, el Articulo 80., fraccion XIll de la misma Ley refiere a las facultades de
los Municipios para la formulacién y conduccion de la politica municipal de informacion
y difusion en materia ambiental. El Articulo 36, fraccion 1l de la LGEEPA establece
como objeto de las Normas Oficiales Mexicanas considerar las condiciones necesarias
para el bienestar de la poblacién y la preservacién o restauracion de los recursos
naturales y la proteccién al ambiente. En materia de control y prevencién de la calidad
de la atmosfera, la fraccion | del Articulo 110 de la LGEEPA establece como criterio
para la proteccion de la atmosfera que la calidad del aire debe ser satisfactoria en
todos los asentamientos humanos y regiones del pais; y la fraccion | del Articulo 111
de la multicitada Ley refiere expresamente a la facultad para expedir Normas Oficiales
Mexicanas que establezcan la calidad ambiental de las distintas areas, zonas o
regiones del territorio nacional, con base en los valores de concentracion maxima
permisible para la salud publica de contaminantes en el ambiente determinados por la
Secretaria de Salud. Respecto al derecho a la informacién ambiental el Articulo 159
BIS de la LGEEPA refiere a las atribuciones de la SEMARNAT para desarrollar un
Sistema Nacional de Informacién Ambiental.

Adicionalmente a lo antes mencionado, de conformidad con el Articulo 32 BIS, fraccion
IV del DECRETO por el que se reforman, adicionan y derogan diversas disposiciones
de la Ley Organica de la Administracién Publica Federal publicado en el Diario Oficial
de la Federacion el 30 de noviembre de 2018, la SEMARNAT tiene atribuciones para
establecer, con la participacion que corresponda a otras dependencias y a las
autoridades Estatales y Municipales, Normas Oficiales Mexicanas sobre la
preservacion y restauracion de la calidad del medio ambiente, asi como establecer
otras disposiciones administrativas para la interpretacion y aplicacion de las Normas
Oficiales Mexicanas.

Por otra parte, esta Norma Oficial Mexicana no solo toma en cuenta las Normas
Oficiales Mexicanas establecidas por el sector salud conforme al Articulo 118 de la Ley
General de Salud, sino que ademas en su elaboracion participo el Instituto Nacional de
Salud Publica y de la Comision Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios
como integrantes del Grupo de Trabajo, para reforzar los trabajos de coordinacion que
el tema demanda.

Cobra relevancia hacer menciéon que la motivacion de la presente Norma Oficial
Mexicana se sustenta en reconocer la participacion activa de la poblacion con relacion
a los problemas de contaminacién del aire es un elemento fundamental para

... VIIl. En general, ejercer actividades similares a las anteriores ante situaciones

la proteccién de la salud, por lo cual, con base en las facultades y atribuciones de la
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que causen o puedan causar riesgos o dafios a la salud de las personas.

Es asi que saneamiento ambiental se refiere a las acciones necesarias para
prevenir el deterioro del ambiente o a la restauracién de su calidad, pero no a la
definicién de limites de calidad y los riegos que éstos implican para la salud. Es
decir, conforme a los articulos 116 y 118 de la Ley General de Salud, a la
Secretaria de Salud le corresponde definir los limites de calidad del aire y los riegos
de la contaminacion para la salud, y a la SEMARNAT, conforme al Articulo 117 le
corresponde regular para que dichos limites sean saneados.

Por su parte, la Ley Organica de la Administracién Publica Federal sefiala:

Articulo 39.- A la Secretaria de Salud, corresponde el despacho de los siguientes
asuntos:

|.- Establecer y conducir la politica nacional en materia de asistencia social,
servicios médicos y salubridad general, con excepcion de lo relativo al saneamiento
del ambiente; y coordinar los programas de servicios a la salud de la Administracion
Publica Federal, asi como los agrupamientos por funciones y programas afines que,
en su caso, se determinen.

XXI.- Actuar como autoridad sanitaria, ejercer las facultades en materia de
salubridad general que las leyes le confieren al Ejecutivo Federal, vigilar el
cumplimiento de la Ley General de Salud, sus reglamentos y demas disposiciones
aplicables y ejercer la accion extraordinaria en materia de Salubridad General;

Articulo 32 Bis.- A la Secretaria de Medio Ambiente y Recursos Naturales
corresponde el despacho de los siguientes asuntos:

IV. Establecer, con la participacion que corresponda a otras dependencias y a las
autoridades estatales y municipales, normas oficiales mexicanas sobre la
preservacion y restauracion de la calidad del medio ambiente; sobre los
ecosistemas naturales; sobre el aprovechamiento sustentable de los recursos
naturales y de la flora y fauna silvestre, terrestre y acuatica; sobre descargas de
aguas residuales, y en materia minera; y sobre materiales peligrosos y residuos
solidos y peligrosos;

XVII. Promover la participacion social y de la comunidad cientifica en la
formulacion, aplicacion y vigilancia de la politica ambiental, y concertar acciones e
inversiones con los sectores social y privado para la proteccién y restauracion del
ambiente;

Asimismo, de conformidad con el articulo anterior, la Ley General del Equilibrio
Ecologico y la Proteccion al Ambiente sefiala:

SEMARNAT antes sefaladas, se determind la necesidad de expedir un unico
instrumento que establezca los lineamientos para la obtencién y comunicacion del
indice de Calidad del Aire y Riesgos a la Salud, con el fin de informar de manera clara,
oportuna y continua el estado de la calidad del aire, los probables dafios a la salud que
ocasiona y las medidas que se pueden tomar para reducir la exposicion.

Respecto al incumplimiento del articulo 111 de la LGEEPA, derivado del analisis del
comentario concerniente a que los limites de calidad del aire sefalados como
aceptables no corresponden a los valores sefialados por la Secretaria de Salud en sus
Normas Oficiales Mexicanas, el Grupo de Trabajo determiné que con la finalidad de
mejorar el contenido técnico de la Norma Oficial Mexicana y evitar cualquier duda, se
ajustaron los intervalos que determinan el estado de la calidad del aire para los
contaminantes referidos se han ajustado para que el nivel correspondiente a “Buena”
sea congruente con las recomendaciones de la Organizacion Mundial de la Salud y el
nivel “Aceptable” con los limites establecidos en las Normas Oficiales Mexicanas de la
Secretaria de Salud en materia de contaminantes criterio correspondientes, quedando
en los siguientes términos:

Decia:
5.3 Clasificacion de bandas de calidad del aire y riesgo.

Las bandas de calidad del aire y riesgo que componen el indice AIRE Y SALUD se
construiran considerando los intervalos de concentracion sefialados en las tablas 4, 5,
6, 7, 8 y 9 de la presente Norma Oficial Mexicana, segun aplique al contaminante
criterio.

Tabla 4. Obtencion del indice AIRE Y SALUD para PM10
indice AIRE y SALUD

Nivel de riesgo Intervalo de PM10 promedio movil

ponderado de 12 horas

Buena Bajo <50 yg/m?
Aceptable Moderado 51-75 pg/m?
Mala Alto 76 - 155 ug/m?
Muy Mala Muy Alto 156 - 235 pg/m*®

Extremadamente Mala

Extremadamente Alto

> 236 pg/m*

Tabla 5. Obtencion del indice AIRE Y SALUD para PM25

indice AIRE y SALUD

Nivel de riesgo

Intervalo de PM25
promedio moévil ponderado de 12 horas

Buena Bajo < 25 pg/m?
Aceptable Moderado 26 - 45 pg/m?®
Mala Alto 46 - 79 pg/m?
Muy Mala Muy Alto 80 - 147 pg/m?
Extremadamente Mala | Extremadamente Alto > 148-ug/m?

|Art|’cu|o 111.- Para controlar, reducir o evitar la contaminacién de la atmdsfera, la

Tabla 6. Obtencién del indice AIRE Y SALUD para ozono (03)
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Secretaria tendra las siguientes facultades:

|.-Expedir las normas oficiales mexicanas que establezcan la calidad ambiental de
las distintas areas, zonas o regiones del territorio nacional, con base en los valores
de concentracion maxima permisible para la salud publica de contaminantes en el
ambiente, determinados por la Secretaria de Salud; 4 de 6

Por lo anteriormente expuesto, no encontramos en la legislacion las facultades y
atribuciones para que la SEMARNAT defina o determine para cada intervalo de
concentracion de los contaminantes (PM10, PM2.5, O3, NO2, SO2 y CO) en el aire
ambiente, el valor cualitativo del indice AIRE y SALUD (que califica la calidad del
aire desde la perspectiva de su impacto a la salud), el valor cualitativo del Nivel de
riesgo a la salud asociado, la descripcion de cada nivel del riesgo a la salud
(Descripcién del riesgo) y la recomendacion de las acciones a adoptar,
considerando la condicién de salud y sensibilidad de las personas, como se
establece en el proyecto de norma.

Por otra parte, los limites de calidad del aire sefialados como aceptables para NO2
(0.100 ppm promedio de una hora), SO2 (0.075 ppm promedio de una hora) y CO
(9 ppm promedio mévil de 8 horas), sefialados en las tablas 7, 8 y 9 del proyecto de
NOM-172-SEMARNAT-2017, no corresponden a los valores sefialados por la
Secretaria de Salud en sus Normas Oficiales Mexicanas NOM-023-SSA1-1993,
NOM-022-SSA1-2010, NOM-021-SSA1-1993 vigentes, que sefialan para NO2 0.21
ppm promedio horario, para SO2 0.110 ppm promedio diario y para CO 11 ppm
promedio movil de 8 horas. Es decir, no se cumple el articulo 111 de Ley General
del Equilibrio Ecoldgico y la Proteccion al Ambiente que sefala:

Articulo 111.- Para controlar, reducir o evitar la contaminacién de la atmésfera, la
Secretaria (Secretaria de Medio Ambiente y Recursos Naturales), tendra las
siguientes facultades:

|.-Expedir las normas oficiales mexicanas que establezcan la calidad ambiental de
las distintas areas, zonas o regiones del territorio nacional, con base en los valores
de concentracion maxima permisible para la salud publica de contaminantes en el
ambiente, determinados por la Secretaria de Salud;

*Lo dicho entre paréntesis y el énfasis es afiadido.

Con base en lo anteriormente expuesto solicitamos respetuosamente a usted:
UNICO.- Cancelar el Proyecto de Norma Oficial Mexicana PROY-NOM-172-
SEMARNAT- 2017, Lineamientos para la obtencién y comunicacion del indice de
Calidad del Aire y Riesgos a la Salud.

indice AIRE y Nivel de riesgo Intervalo de ozono (O3) Intervalo de ozono (O3)
SALUD promedio de una hora promedio mévil de ocho
horas
Buena Bajo <0.051 ppm <0.051 ppm
Aceptable Moderado 0.052 - 0.095 ppm 0.052 - 0.070 ppm
Mala Alto 0.096 - 0.135 ppm 0.071 - 0.092 ppm
Muy Mala Muy Alto 0.136 - 0.175 ppm 0.093 - 0.114 ppm
Extremadamente | Extremadamente | =0.176 ppm 20.115 ppm
Mala Alto

Tabla 7. Obtencién del "indice AIRE Y SALUD" para diéxido de nitrégeno (NO2)

indice AIRE y SALUD

Nivel de riesgo

Intervalo de diéxido de nitrégeno (NO2)
promedio de una hora

Buena Bajo <0.053 ppm
Aceptable Moderado 0.054 - 0.100 ppm
Mala Alto 0.101 — 0.360 ppm
Muy Mala Muy Alto 0.361 — 0.649 ppm

Extremadamente Mala

Extremadamente Alto

2 0.650 ppm

Tabla 8. Obtencién del "indice AIRE Y SALUD" para diéxido de azufre (S02)

indice AIRE y SALUD

Nivel de riesgo

Intervalo de diéxido de azufre (SO2)
promedio de una hora

Buena Bajo <0.035 ppm

Aceptable Moderado 0.036 — 0.075 ppm
Mala Alto 0.076 — 0.185 ppm
Muy Mala Muy Alto 0.186 — 0.304 ppm

Extremadamente Mala

Extremadamente Alto

> 0.305 ppm

Tabla 9. Obtencién del "indice AIRE Y SALUD" para monéxido de carbono (CO)

indice AIRE y SALUD

Nivel de riesgo

Intervalo de monéxido de carbono
(CO) promedio moévil de ocho horas

Buena Bajo <4 ppm
Aceptable Moderado 5-9ppm
Mala Alto 10 -12 ppm
Muy Mala Muy Alto 13- 15 ppm

Extremadamente Mala

Extremadamente Alto

=16 ppm
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Dice:
5.3 Clasificacion de bandas de calidad del aire y riesgo.

Las bandas de calidad del aire y riesgo que componen el indice AIRE Y SALUD se
construiran considerando los intervalos de concentracién sefalados en las tablas 4, 5,
6, 7, 8 y 9 de la presente Norma Oficial Mexicana, segun aplique al contaminante
criterio. Particularmente los limites superiores del intervalo de la banda “Aceptable”
concuerdan con los valores establecidos en las Norma Oficial Mexicana NOM-020-
SSA1-2014, Salud ambiental. Valor limite permisible para la concentracion de ozono
(O3) en el aire ambiente y criterios para su evaluacién; Norma Oficial Mexicana NOM-
021-SSA1-1993, Salud ambiental. Criterio para evaluar la calidad del aire ambiente con
respecto al monoxido de carbono (CO). Valor permisible para la concentracion de
mondxido de carbono (CO) en el aire ambiente como medida de proteccion a la salud
de la poblacién; Norma Oficial Mexicana NOM-022-SSA1-2010, Salud ambiental.
Criterio para evaluar la calidad del aire ambiente, con respecto al diéxido de azufre
(SO2). Valor normado para la concentraciéon de dioxido de azufre (SO2) en el aire
ambiente, como medida de proteccién a la salud de la poblaciéon; Norma Oficial
Mexicana NOM-023-SSA1-1993, Salud ambiental. Criterio para evaluar la calidad del
aire ambiente con respecto al biéxido de nitrogeno (NO2). Valor normado para la
concentracion de bidxido de nitrogeno (NO2) en el aire ambiente como medida de
proteccion a la salud de la poblacion y Norma Oficial Mexicana NOM-025-SSA1-2014,
Salud ambiental. Valores limite permisibles para la concentracion de particulas
suspendidas PM10 y PM2.5 en el aire ambiente y criterios para su evaluacion.

Tabla 4. Obtencién del indice AIRE Y SALUD para PMyo

Calidad del aire Nivel de riesgo Intervalo de PM1o promedio mévil
asociado ponderado de 12 horas (ug/m°)
Buena Bajo <50
Aceptable Moderado >50 y <75
Mala Alto >75y <155
Muy Mala Muy Alto >155y <235
Extremadamente Mala Extremadamente Alto >235
Tabla 5. Obtencion del indice AIRE Y SALUD para PMs
Calidad del aire Nivel de riesgo Intervalo de PM2.s promedio mévil ponderado de 12
asociado horas (ug/m®)
Buena Bajo <25
Aceptable Moderado >25y <45
Mala Alto >45y <79
Muy Mala Muy Alto >79y <147
’\Eﬂxt:'emadameme Extremadamente Alto >147
ala

Tabla 6. Obtencién del indice AIRE Y SALUD para ozono (O3)
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Calidad del Nivel de riesgo Intervalo de ozono (O3) Intervalo de ozono (03) promedio
aire asociado promedio de una hora movil de ocho horas

(ppm) (ppm)

Buena Bajo <0.051 <0.051

Aceptable Moderado >0.051 y <0.095 >0.051 y <0.070

Mala Alto >0.095y <0.135 >0.070 y =0.092

Muy Mala Muy Alto >0.135y<0.175 >0.092y <0.114

Extremadame | Extremadament >0.175 >0.114

nte Mala e Alto

Tabla 7. Obtencion del "indice AIRE Y SALUD" para diéxido de nitrégeno (NO)

Calidad del aire Nivel de riesgo Intervalo de diéxido de
asociado nitrégeno (NO2)
promedio de una hora
(ppm)
Buena Bajo <0.107
Aceptable Moderado >0.107 y =0.210
Mala Alto >0.210 y <0.230
Muy Mala Muy Alto >0.230 y <0.250
'\EAxtIremadamente Extremadamente Alto >0.250
ala

Tabla 8. Obtencion del "indice AIRE Y SALUD" para diéxido de azufre (SO)

Calidad del | Nivel de riesgo Intervalo de diéxido de azufre (SO2) promedio mévil de 24 horas
aire asociado (como aproximacién al promedio de 24 horas) (ppm)

Buena Bajo <0.008

Aceptable Moderado >0.008 y <0.110

Mala Alto >0.110y <0.165

Muy Mala Muy Alto >0.165 y <0.220

Extremadam | Extremadament >0.220

ente Mala e Alto

Tabla 9. Obtencién del "indice AIRE Y SALUD" para monéxido de carbono (CO)

Calidad del aire

Nivel de riesgo asociado

Intervalo de monéxido de carbono (CO)
promedio moévil de ocho horas

(ppm)
Buena Bajo <8.75
Aceptable Moderado >8.75y <11.00
Mala Alto >11.00 y £13.30
Muy Mala Muy Alto >13.30 y £15.50

Extremadamente Mala

Extremadamente Alto

>15.50

PROMOVENTE: Gustavo Ampugnani (Greenpeace)
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No.

COMENTARIO

RESPUESTA

Comentario 1

Dice:

5. Especificaciones

5.1. Lineamientos de gestion.

5.1.1 Los gobiernos de las entidades federativas o municipales que operen sistemas
de monitoreo de la calidad del aire, que incluyan una o un conjunto de estaciones de
monitoreo automatico, deberan difundir el indice de Calidad del Aire y Riesgos a la
Salud en las zonas en las cuales operen dichos sistemas.

Debe decir:

5.1.1 Los gobiernos de las entidades federativas o municipales que operen sistemas
de monitoreo de la calidad del aire, que incluyan una o un conjunto de estaciones de
monitoreo automatico, deberan difundir el indice de Calidad del Aire y Riesgos a la
Salud en las zonas en las cuales operen dichos sistemas, y deben ser comunicados
masivamente a la poblacién a través de advertencias y alertas tempranas mediante
diversos medios de comunicacion que incluyan: redes sociales, mensajes de texto a
los celulares, aplicaciones a teléfonos celulares, radio, TV, pantallas colocadas en
vialidades, de tal manera que se garantice el derecho a la informacion de la poblacién,
en particular de poblacion sensible o vulnerable. Junto con las alertas se debe de
sefialar particularmente, acciones y medidas para la proteccién de la poblacion contra
riesgos sanitarios por mala calidad del aire y particularmente grupos vulnerables o
sensibles.

Justificacion:

CUESTIONES AUSENTES EN EL PROYECTO DE NOM:

Existe la necesidad de mejorar la informacién actual sobre calidad del aire y, en
especial, el uso de indices de calidad del aire (ICA) a partir de los siguientes criterios:
1. Informacién mas clara y menos técnica para facilitar su comprension (ICA mas
inteligible) y concienciacion de la poblacién acerca de los problemas que acarrea a la
salud y medio ambiente una desfavorable o mala calidad del aire, sobretodo en grupos
vulnerables, pensando en particular en los infantes y el interés superior de este grupo
de poblacién, asi como las Responsabilidades de las Generaciones Actuales para con
las Generaciones Futuras.

2. Que sea proporcionada en tiempo real para que la actuacion ciudadana sea posible.
3. Caracter mas preventivo: anticiparse a los episodios de superacion de niveles (con
base en la prediccion por ejemplo), es decir: activacion de Alertas Tempranas. En este
sentido, se deben incluir predicciones de calidad del aire.

4. Valdra la pena agregar una columna mas a la Tabla que incluya posibles acciones
individuales para la reduccion de la contaminacion local, ademas de las acciones de
proteccion frente a impactos de la contaminacion.

5. A la larga se debe pensar en los efectos crénicos a la salud, y no solamente en los 4

agudos, al estar expuestos cronicamente a esta contaminacion.

6. Hacer estudios comparativos entre ICA en distintas ciudades. Este comparativo,
ademas de proporcionar informacion a la poblacién, permite generar mas conciencia y
sensibilizacion frente a la importancia de contar con ciudades con aire limpio.

No procede

En cumplimiento a lo establecido en el Articulo 33 del Reglamento de la Ley Federal
sobre Metrologia y Normalizacién, se manifiesta lo siguiente:

En cuanto a la propuesta de redaccién del comentarista al numeral 5.1.1, se
considera no procedente, ya que si bien es importante la comunicacion de riesgos
en diferentes medios, en la Norma Oficial Mexicana ya se establece que el indice
AIRE Y SALUD se pondra a disposicion de la poblacion en la pagina electronica y
cualquier otro medio de difusion que para el efecto establezca la autoridad
responsable de cada sistema de monitoreo de calidad del aire. Por lo anterior, se
considera no procedente la propuesta del comentarista de especificar los medios de
comunicacion del indice AIRE Y SALUD, lo cual en todo caso solamente limitaria
las opciones de su comunicacion.

Respecto a la justificacion proporcionada para incluir un texto adicional a la
disposicion 5.1.1 basada en el argumento de las “Cuestiones ausentes en el
proyecto de NOM”, relativas a los criterios para mejorar la informacién de calidad
del aire y en especial el uso de indices de calidad del aire, el Grupo de Trabajo
determin6 que éstas resultan inadecuadas y no procede su inclusion en virtud de los
siguientes argumentos:

1.

Con la Norma Oficial Mexicana se pretende unificar y simplificar a nivel
nacional la comunicacién de un solo indice que combina la calidad del aire y
los riesgos a la salud, de tal forma que la informacién proporcionada a la
poblacién sea clara y de facil comprension.

Que la informacién sea proporcionada en tiempo real no se considera
procedente debido a que los métodos y equipos que proporcionan
concentraciones de contaminantes en tiempo real tienen las siguientes
desventajas: costo elevado de adquisicion y operacion, requieren personal
capacitado para su manejo y requieren mantenimiento y calibracion
constantes.

No se considera procedente incluir predicciones de calidad del aire dado que
éstas tienen una incertidumbre asociada a los datos de entrada, por lo que no
sustituyen a los datos derivados de la medicion. Adicionalmente, no se puede
garantizar la exactitud, confiabilidad o integridad de las predicciones.
(SEDEMA, http://www.aire.cdmx.gob.mx/pronostico-aire/sobre-modelo.php)

Ahora bien, es importante tomar en cuenta que no todas las entidades
federativas cuentan con inventarios de emisiones, sistemas de monitoreo
robustos, controles de calidad, entre otros requisitos indispensables para
alimentar un modelo de prediccién, estando estos elementos fuera del alcance
de la Norma Oficial Mexicana.

La inclusién de una columna adicional para mencionar posibles acciones
individuales para la reduccién de la contaminacién local, esta fuera del alcance
de la Norma Oficial Mexicana debido a que el objeto de este instrumento de
politica ambiental es la difusién y comunicacion del indice AIRE Y SALUD.
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Consideramos que los argumentos esgrimidos en los Comentarios a la NOM por parte
de la industria quimica y minera, relativos a que no procede la norma por "obstaculizar"
el desarrollo econdmico no deberian tomarse en cuenta debido a que los intereses
econdémicos no deben primar por encima de la salud, vida y medio ambiente sano de
las personas, y resulta un sinsentido proteger la actividad econdémica por encima de la
salud de las personas, cuando son las personas quienes hacen que funcione la
economia."

5. La realizacion de estudios que proporcionen evidencias sobre los efectos
criticos en la salud, rebasa a la Norma Oficial Mexicana. Sin embargo, por
tratarse de una norma nueva y los tiempos del proceso normativo, en la
revision quinquenal o antes, de ser posible, se valoraran los efectos crénicos a
la salud.

6. Los estudios comparativos de indices entre diversas ciudades son motivo de
otros instrumentos de politica de calidad del aire que en su caso serviran de
base para la revision quinquenal de esta Norma Oficial Mexicana.

Con independencia de lo propuesto por el promovente vy derivado del analisis al
numeral 5.1.1, el Grupo de Trabajo determiné que con la finalidad de mejorar el
contenido técnico de la Norma Oficial Mexicana y evitar cualquier duda se consideré
necesario incluir la siguiente redaccién “, de forma continua y horaria, debiendo
hacerlo obligatoriamente a través de una plataforma electrénica y preferentemente
en tantos medios como sea posible.” Asimismo, en congruencia con las
modificaciones aceptadas del Comentario 9 relativas al Campo de aplicacion, se
ajusto la redaccion del numeral arriba en cita (5.1.1) relacionado con los gobiernos
responsables de difundir el indice AIRE Y SALUD, quedando la redaccion en los
siguientes términos:

Decia:

5.1.1 Los gobiernos de las entidades federativas o municipales que operen sistemas

de monitoreo de la calidad del aire, que incluyan una o un conjunto de estaciones

de monitoreo automatico, deberan difundir el indice de Calidad del Aire y Riesgos a

la Salud en las zonas en las cuales operen dichos sistemas.

Dice:

5.1.1 Los gobiernos de las entidades federativas o municipales responsables del

monitoreo de la calidad del aire, deberan difundir el indice de Calidad del Aire y

Riesgos a la Salud en las zonas en las cuales operen dichos sistemas, de forma

continua y horaria, debiendo hacerlo obligatoriamente a través de una plataforma

electrénica y preferentemente en tantos medios como sea posible.

Comentario 2

Dice:

5.4.2 El indice AIRE Y SALUD que se difundira a la poblacién sera el o los que
representen la peor situacion de calidad del aire y de mayor riesgo a la salud humana ,
para cada una de las estaciones que conforman el Sistema de Monitoreo de la Calidad
del Aire.

Debe decir:

5.4.2 El indice AIRE Y SALUD que se difundira a la poblacién sera el o los que
representen LA BUENA, DESFAVORABLE Y MALA CALIDAD DEL AIRE.

LA AUTORIDAD DEBERA TOMAR MEDIDAS INMEDIATAS CUANDO SE REPORTE
DESFAVORABLE Y MALA CALIDAD DEL AIRE PARA EVITAR O REDUCIR EL
RIESGO a la salud humana, para cada una de las estaciones que Conforman el
Sistema de Monitoreo de la Calidad del Aire.

Justificacion:

CUESTIONES AUSENTES EN EL PROYECTO DE NOM:

Existe la necesidad de mejorar la informacién actual sobre calidad del aire y, en

No procede

En cumplimiento a lo establecido en el Articulo 33 del Reglamento de la Ley Federal
sobre Metrologia y Normalizaciéon, se manifiesta lo siguiente:

En lo que respecta a la propuesta de redaccion y comentario se consideran no
procedentes, debido a que la comunicacion del indice AIRE Y SALUD tiene como
principal objetivo la proteccién de la salud de la poblacién al evitar que las personas
se expongan al aire contaminado, razon por la cual es necesario que se difunda la
peor condicién o escenario de los contaminantes medidos y, de esta forma, se evita
confundir a la poblacién. Por lo anterior, la propuesta de difundir a la poblacién el
indice AIRE Y SALUD que represente la “Buena”, “Desfavorable” y “Mala” calidad
del aire, se califica como No procedente.

Particularmente, en lo que respecta a la propuesta de redaccion “LA AUTORIDAD
DEBERA TOMAR MEDIDAS INMEDIATAS CUANDO SE REPORTE
DESFAVORABLE Y MALA CALIDAD DEL AIRE PARA EVITAR O REDUCIR EL
RIESGO”, se considera no procedente ya que no es materia del indice AIRE Y
SALUD obligar a la autoridad a tomar acciones en caso de existir mala calidad del
aire, en todo caso dicha situacidon sera atendida a través de los programas de
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especial, el uso de indices de calidad del aire (ICA) a partir de los siguientes criterios:
1. Informacién mas clara y menos técnica para facilitar su comprensién (ICA mas
inteligible) y concienciacién de la poblacién acerca de los problemas que acarrea a la
salud y medio ambiente una desfavorable o mala calidad del aire, sobretodo en grupos
vulnerables, pensando en particular en los infantes y el interés superior de este grupo
de poblacion, asi como las Responsabilidades de las Generaciones Actuales para con
las Generaciones Futuras.

2. Que sea proporcionada en tiempo real para que la actuacion ciudadana sea
posible.

3. Caracter mas preventivo: anticiparse a los episodios de superacion de niveles (con
base en la prediccion por ejemplo), es decir: activacion de Alertas Tempranas. En este

gestion de calidad del aire y atencién de contingencias correspondientes.

Respecto a las “Cuestiones ausentes en el proyecto de NOM”, relativas a los
criterios para mejorar la informaciéon de calidad del aire y en especial el uso de
indices de calidad del aire, toda vez que el promovente no realiza ninguna
propuesta de modificacién no se hace ningun ajuste a la Norma Oficial Mexicana.
Adicionalmente con la finalidad de dar respuesta puntual a cada uno de sus
comentarios, a continuacién se precisa lo siguiente:

1.

Con la Norma Oficial Mexicana se pretende unificar y simplificar a nivel
nacional la comunicacion de un solo indice que combina la calidad del aire y
los riesgos a la salud, de tal forma que la informacién proporcionada a la
poblacion sea clara y de facil comprensién.

sentido, se deben incluir predicciones de calidad del aire. 2. Que la informacién sea proporcionada en tiempo real no se considera
4. Valdra la pena agregar una columna mas a la Tabla que incluya posibles acciones procedente debido a que los métodos y equipos que proporcionan
individuales para la reduccion de la contaminacion local, ademas de las acciones de concentraciones de contaminantes en tiempo real tienen las siguientes
proteccion frente a impactos de la contaminacion. desventajas: costo elevado de adquisicion y operacion, requieren personal
5. Alalarga se debe pensar en los efectos cronicos a la salud, y no solamente en los capacitado para su manejo y requieren mantenimiento y calibracion
agudos, al estar expuestos crénicamente a esta contaminacion. constantes.

6. Hacer estudios comparativos entre ICA en distintas ciudades. Este comparativo,|3- ~ No se considera procedente incluir predicciones de calidad del aire dado que
ademas de proporcionar informacion a la poblacion, permite generar mas conciencia y éstas tienen una incertidumbre asociada a los datos de entrada, por lo que no
sensibilizacion frente a la importancia de contar con ciudades con aire limpio. sustituyen a los datos derivados de la medicion. Adicionalmente, no se puede
Consideramos que los argumentos esgrimidos en los Comentarios a la NOM por parte garantizar la exactitud, confiabilidad o integridad de las predicciones.
de la industria quimica y minera, relativos a que no procede la norma por "obstaculizar" (SEDEMA, http://www.aire.cdmx.gob.mx/pronostico-aire/sobre-modelo.php)

el desarrollo econémico no deberian tomarse en cuenta debido a que los intereses Ahora bien, es importante tomar en cuenta que no todas las entidades
econdémicos no deben primar por encima de la salud, vida y medio ambiente sano de federativas cuentan con inventarios de emisiones, sistemas de monitoreo
las personas, y resulta un sinsentido proteger la actividad econémica por encima de la robustos, controles de calidad, entre otros requisitos indispensables para
salud de las personas, cuando son las personas quienes hacen que funcione la alimentar un modelo de prediccion, estando estos elementos fuera del
economia." alcance de la Norma Oficial Mexicana.

4. La inclusion de una columna adicional para mencionar posibles acciones
individuales para la reduccién de la contaminacién local, esta fuera del
alcance de la Norma Oficial Mexicana debido a que el objeto de este
instrumento de politica ambiental es la difusién y comunicacién del indice
AIRE Y SALUD.

5. La realizacion de estudios que proporcionen evidencias sobre los efectos
criticos en la salud, rebasa a la Norma Oficial Mexicana. Sin embargo, por
tratarse de una norma nueva y los tiempos del proceso normativo, en la
revision quinquenal o antes, de ser posible, se valoraran los efectos crénicos
ala salud.

6. Los estudios comparativos de indices entre diversas ciudades son motivo de
otros instrumentos de politica de calidad del aire que en su caso serviran de
base para la revisién quinquenal de esta Norma Oficial Mexicana.

Comentario 3 No procede

Dice:

543 La difusién de riesgos relacionada al indice AIRE Y SALUD consistira en el
establecimiento de cinco bandas que estaran asociadas a cinco colores — verde,
amarillo, naranja, rojo y morado- como se describe en la Tabla 10 de la presente

En cumplimiento a lo establecido en el Articulo 33 del Reglamento de la Ley Federal
sobre Metrologia y Normalizacién, se manifiesta lo siguiente:
El comentario y la propuesta de redaccién se consideran no procedentes debido a

que el establecimiento de 5 bandas se realizé en concordancia con el indice de
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|norma oficial mexicana:

Calidad del Aire (AQI, por sus siglas en inglés) de la Agencia de Proteccion

Tabla 10. Categorias del indice AIRE Y SALUD

indice
AIREY
SALUD

Riesgo
asociado

Descripcion del riesgo

Color

Buena

Bajo

Se considera que el riesgo es minimo o nulo.

Verde

Aceptable

Moderado

Ozono (03). Las personas sensibles pueden
experimentar sintomas respiratorios (asmaticos).

Particulas suspendidas iguales o menores a 10
micrometros (PM10) y particulas suspendidas iguales o
menores a 2.5 micrometros (PM25). Posible
agravamiento de enfermedad pulmonar y cardiaca en
personas con enfermedad cardiopulmonar y adultos
mayores.

Amarillo

Mala

Alto

Para todos los contaminantes criterio, disminucion en
la capacidad pulmonar en personas sanas.

Incremento en la probabilidad de aparicién de sintomas
respiratorios en personas sensibles (nifios, ancianos,
personas con deficiencias nutricionales, personas de
bajo nivel socioeconémico, personas que realizan
actividades en exteriores, ciclistas, trabajadores).

En personas con enfermedades respiratorias (EPOC,
asma) y cardiacas (angina de pecho) hay aumento en
la probabilidad de agravamiento y disminucién en la
tolerancia de la actividad fisica, asi como mayor
probabilidad de muertes prematuras en personas con
enfermedad cardiaca o pulmonar.

Naranja

Muy Mala

Muy Alto

Para todos los contaminantes criterio, mayor
probabilidad de presencia de sintomas respiratorios en
poblaciéon  general. Agravamiento de sintomas
respiratorios en poblaciones sensibles (nifios, adultos
mayores, personas que trabajan en exteriores,
ciclistas, personas con bajo nivel socioeconémico) y en
personas con enfermedad pulmonar (EPOC y asma).
Incremento en sintomas cardiovasculares, como dolor
precordial, en personas enfermas del corazén, asi
como mayor probabilidad de muertes prematuras en
personas con enfermedad cardiaca o pulmonar.

Rojo

Ambiental de los Estados Unidos (USEPA), y también concuerda con el nimero de
bandas que establece el indice europeo de calidad del aire. De esta forma, el
numero de bandas es el adecuado ya que los niveles de riesgo de dafios a la salud
estan clasificados de acuerdo a los algoritmos indicados para cada rango del indice
de calidad del aire. Asimismo, con relacién a la propuesta de modificar el nombre de
la banda “Aceptable” por “Desfavorable” esto se considera no procedente debido a
que los valores limite de la banda “Aceptable” coinciden con los valores maximos
permitidos que se establecen en las Normas Oficiales Mexicanas de la Secretaria
de Salud en materia de contaminantes criterio.

Respecto a las “Cuestiones ausentes en el proyecto de NOM”, relativas a los

criterios para mejorar la informaciéon de calidad del aire y en especial el uso de

indices de calidad del aire, toda vez que el promovente no realiza ninguna
propuesta de modificacién no se hace ningun ajuste a la Norma Oficial Mexicana.

Adicionalmente con la finalidad de dar respuesta puntual a cada uno de sus

comentario, a continuacién se precisa lo siguiente:

1. Con la Norma Oficial Mexicana se pretende unificar y simplificar a nivel
nacional la comunicacién de un solo indice que combina la calidad del aire y
los riesgos a la salud, de tal forma que la informacion proporcionada a la
poblacién sea clara y de facil comprension.

2. Que la informacion sea proporcionada en tiempo real no se considera
procedente debido a que los métodos y equipos que proporcionan
concentraciones de contaminantes en tiempo real tienen las siguientes
desventajas: costo elevado de adquisicion y operacion, requieren personal
capacitado para su manejo y requieren mantenimiento y calibracion
constantes.

3.  No se considera procedente incluir predicciones de calidad del aire dado que
éstas tienen una incertidumbre asociada a los datos de entrada, por lo que no
sustituyen a los datos derivados de la medicion. Adicionalmente, no se puede
garantizar la exactitud, confiabilidad o integridad de las predicciones.
(SEDEMA, http://www.aire.cdmx.gob.mx/pronostico-aire/sobre-modelo.php)
Ahora bien, es importante tomar en cuenta que no todas las entidades
federativas cuentan con inventarios de emisiones, sistemas de monitoreo
robustos, controles de calidad, entre otros requisitos indispensables para
alimentar un modelo de prediccién, estando estos elementos fuera del alcance
de la Norma Oficial Mexicana.

4. La inclusion de una columna adicional para mencionar posibles acciones
individuales para la reduccién de la contaminacion local, esta fuera del alcance
de la Norma Oficial Mexicana debido a que el objeto de este instrumento de
politica ambiental es la difusién y comunicacion del indice AIRE Y SALUD.

5. La realizacion de estudios que proporcionen evidencias sobre los efectos
criticos en la salud, rebasa a la Norma Oficial Mexicana. Sin embargo, por
tratarse de una norma nueva y los tiempos del proceso normativo, en la
revision quinquenal o antes, de ser posible, se valoraran los efectos crénicos a
la salud.

6. Los estudios comparativos de indices entre diversas ciudades son motivo
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Extremad | Extremada | Para todos los contaminantes criterio, incremento en la | Morado
amente mente Alto | probabilidad de sintomas severos respiratorios en
Mala poblacion general.

Serios efectos respiratorios y agravamiento de
sintomas en personas sensibles (nifios, adultos
mayores, persona con deficiencias nutricionales,
personas de bajo nivel socioecondmico) y en personas
con enfermedad pulmonar (asma y EPOC).
Agravamiento de sintomas cardiovasculares en
enfermos del corazén (como angina de pecho) e
incremento en la probabilidad de muerte prematura en
personas con enfermedad pulmonar y cardiaca.

de otros instrumentos de politica de calidad del aire que en su caso serviran de
base para la revision quinquenal de esta Norma Oficial Mexicana.

Debe decir:
5.4.3 La difusién de riesgos relacionada al indice AIRE Y SALUD consistira en el
establecimiento de TRES bandas que estaran asociadas a TRES colores —verde,
amarillo Y naranja- como se debe describir en las Tablas 10 y 11 de la presente norma
oficial mexicana:

Tabla 10. Categorias del indice AIRE Y SALUD

indice AIRE Y SALUD | Riesgo asociado Descripcion del riesgo Color
Buena Bajo Se considera que el riesgo es minimo o Verde
nulo.
Desfavorable Moderado Ozono (Os). Las personas sensibles [ Amarillo
pueden experimentar sintomas

respiratorios (asmaticos).

Particulas suspendidas iguales o menores
a 10 micrometros (PMio) y particulas
suspendidas iguales o menores a 2.5
micrometros (PMz.s). Posible agravamiento
de enfermedad pulmonar y cardiaca en
personas con enfermedad cardiopulmonar
y adultos mayores.

Mala Alto Para todos los contaminantes criterio, Naranja
disminucion en la capacidad pulmonar en
personas sanas.

Incremento en la probabilidad de aparicién
de sintomas respiratorios en personas
sensibles (nifios, ancianos, personas con
deficiencias nutricionales, personas de
bajo nivel socioeconémico, personas que
realizan  actividades en  exteriores,
ciclistas, trabajadores).

En personas con enfermedades
respiratorias (EPOC, asma) y cardiacas
(angina de pecho) hay aumento en la
probabilidad de agravamiento y
disminucién en la tolerancia de la actividad
fisica, asi como mayor probabilidad de
muertes prematuras en personas con
enfermedad cardiaca o pulmonar.

Justificacion:
La tablas 4, 5, 6, 7, 8, 9, 10 y 12 previstas en el proyecto de NOM solo deben prever
los Indices de calidad del aire y salud: Buena, Desfavorable y Mala, donde soélo sea




Martes 29 de octubre de 2019 DIARIO OFICIAL

15

aceptable como riesgo asociado para cada una de las tres bandas: Riesgo Bajo,
Riesgo Moderado y Riesgo Alto.

Desde el punto de vista de derechos humanos y su progresividad, las categorias de
INDICE AIRE Y SALUD marcada como: Muy Mala y Extremadamente Mala
contravienen los derechos humanos de la poblacion.

Tampoco es admisible considerar en las tablas indicadas, los RIESGOS ASOCIADOS
a niveles: Muy Alto y Extremadamente Alto.

Llegar a esos indices de calidad del aire y de riesgo es violatorio del derecho
constitucional al medio ambiente sano de la poblacién; atenta contra el principio
precautorio previsto en declaraciones y convenios internacionales; y el caracter
progresivo de los derechos humanos.

Por tanto,

5.4.3 La difusién de riesgos relacionada al indice AIRE Y SALUD consistira en el
establecimiento de TRES bandas que estaran asociadas a TRES colores —verde,
amarillo Y naranja- como se debe describir en las Tablas 10 y 11 de la presente norma
oficial mexicana:

Tabla 10. Categorias del indice AIRE Y SALUD

indice AIRE Y SALUD | Riesgo asociado Descripcion del riesgo Color
Buena Bajo Se considera que el riesgo es minimo o Verde
nulo.
Desfavorable Moderado Ozono (Os). Las personas sensibles Amarillo
pueden experimentar sintomas

respiratorios (asmaticos).

Particulas  suspendidas  iguales o
menores a 10 micrometros (PM1o) y
particulas suspendidas iguales o menores
a 2.5 micrometros (PM2s). Posible
agravamiento de enfermedad pulmonar y
cardiaca en personas con enfermedad
cardiopulmonar y adultos mayores.

Mala Alto Para todos los contaminantes criterio, Naranja
disminucion en la capacidad pulmonar en
personas sanas.

Incremento en la probabilidad de
aparicion de sintomas respiratorios en
personas sensibles (nifios, ancianos,
personas con deficiencias nutricionales,
personas de bajo nivel socioeconémico,
personas que realizan actividades en
exteriores, ciclistas, trabajadores).

En personas con enfermedades
respiratorias (EPOC, asma) y cardiacas
(angina de pecho) hay aumento en la
probabilidad de agravamiento y
disminucién en la tolerancia de la
actividad  fisica, asi como mayor
probabilidad de muertes prematuras en
personas con enfermedad cardiaca o
pulmonar.
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CUESTIONES AUSENTES EN EL PROYECTO DE NOM:

Existe la necesidad de mejorar la informaciéon actual sobre calidad del aire y, en
especial, el uso de indices de calidad del aire (ICA) a partir de los siguientes criterios:

1. Informacién mas clara y menos técnica para facilitar su comprensién (ICA mas
inteligible) y concienciacién de la poblacion acerca de los problemas que acarrea a la
salud y medio ambiente una desfavorable o mala calidad del aire, sobretodo en grupos
vulnerables, pensando en particular en los infantes y el interés superior de este grupo
de poblacién, asi como las Responsabilidades de las Generaciones Actuales para con
las Generaciones Futuras.

2. Que sea proporcionada en tiempo real para que la actuaciéon ciudadana sea
posible.

3. Caracter mas preventivo: anticiparse a los episodios de superacion de niveles
(con base en la prediccion por ejemplo), es decir: activacion de Alertas Tempranas. En
este sentido, se deben incluir predicciones de calidad del aire.

4. Valdra la pena agregar una columna mas a la Tabla que incluya posibles acciones
individuales para la reduccion de la contaminacion local, ademas de las acciones de
proteccion frente a impactos de la contaminacion.

5. A lalarga se debe pensar en los efectos cronicos a la salud, y no solamente en
los agudos, al estar expuestos cronicamente a esta contaminacion.

6. Hacer estudios comparativos entre ICA en distintas ciudades. Este comparativo,
ademas de proporcionar informacioén a la poblacién, permite generar mas conciencia y
sensibilizacién frente a la importancia de contar con ciudades con aire limpio.
Consideramos que los argumentos esgrimidos en los Comentarios a la NOM por parte
de la industria quimica y minera, relativos a que no procede la norma por "obstaculizar"
el desarrollo econdmico no deberian tomarse en cuenta debido a que los intereses
econdémicos no deben primar por encima de la salud, vida y medio ambiente sano de
las personas, y resulta un sinsentido proteger la actividad econdémica por encima de la
salud de las personas, cuando son las personas quienes hacen que funcione la
economia."

PROMOVENTE: Beatriz Cardenas Gonzalez

No. COMENTARIO RESPUESTA
Comentario 1 Procede parcialmente
Dice: No procede
0. CONSIDERANDO. En cumplimiento a lo establecido en el Articulo 33 del Reglamento de la Ley Federal
5 Que en la actualidad existen numerosos estudios en la literatura cientifica sobre |sobre Metrologia y Normalizacién, se manifiesta lo siguiente:

los efectos de la contaminacion del aire en la salud, y en particular nuevas|Respecto a la propuesta de afiadir un texto adicional al primer parrafo del apartado
investigaciones en los paises de ingresos bajos y medianos, donde los niveles de| CONSIDERANDO respecto a la experiencia nacional en el tema, se considera
contaminacién del aire asociados a contaminantes criterio han alcanzado su nivel |improcedente debido a que aun con la relevancia que tiene la experiencia de la Zona
mas alto. Metropolitana del Valle de México en torno al disefio e implementacion de un indice de
calidad del aire, resulta mas conveniente destacar que en la actualidad sélo la Ciudad de
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Debe Decir

Que los primeros esfuerzos en la gestion ambiental abocada a atender el
problema de la contaminacién atmosférica y salvaguardar la salud publica en las
ciudades industrializadas iniciaron en la Zona Metropolitana del Valle de México
(ZMVM). En 1977 la Direccion General de Saneamiento de la Subsecretaria de
Mejoramiento del Ambiente del Distrito Federal ahora Ciudad de Meéxico,
desarroll6 el indice Mexicano de Calidad del Aire o IMEXCA. En 1982 se disefi6 el
indice Metropolitano de la Calidad del Aire (IMECA), cuya metodologia transforma
a una escala adimensional las concentraciones de los contaminantes criterio
utilizando una funcién lineal segmentada y Normas Oficiales Mexicanas de Salud
(NOM SP) vigentes que describen los limites permisibles para dichos
contaminantes, de forma tal que establece en 100 puntos el limite de proteccién a
la salud para cada os contaminantes: ozono, diéxido de nitrogeno, diéxido de
azufre, mondxido de carbono y particulas menores a 10 micréometros.

México (NADF-009-AIRE-2006) y el Estado de México (NTEA-007-SMA-DS-2006)
cuentan con una norma local para la elaboracion y difusiéon del mismo, ello a pesar de
que en el pais hay 69 ciudades y zonas metropolitanas que realizan actividades de
monitoreo de la calidad del aire. Adicionalmente, las normas a las que alude el
comentario no han sido actualizadas desde el afio 2006, por lo que los limites de
concentracion referidos para contaminantes como PM10, PM2.5, SO2 y Ozono no
corresponden con los limites vigentes establecidos en las Normas Oficiales Mexicanas
de la Secretaria de Salud en materia de contaminantes criterio ni con las
recomendaciones de la Organizaciéon Mundial de la Salud (OMS). Ademas, no incluyen la
generacion de un indice para el ozono como promedio movil de 8 horas, el cual es un
indicador de calidad del aire que también se contempla en la Norma Oficial Mexicana
NOM-020-SSA1-2014, Salud ambiental. Valor limite permisible para la concentracién de
ozono (O3) en el aire ambiente y criterios para su evaluacion.

Que el proposito del IMECA es facilitar la comprensiéon del vinculo entre los
niveles de contaminacion del aire y los efectos en la salud. Con este fin, el indice
se divide en cinco categorias, cada una corresponde a un intervalo en el indice y
sefiala el nivel de riesgo para la salud. Para simplificar su interpretacién cada
intervalo se representa mediante un color. Desde 2006, el indice de calidad del
aire tiene su fundamento para la Ciudad de México (NADF-009-AIRE-2006) y el
Estado de México, Toluca (NTEA-007-SMA-DS-2006) en donde se establecen los
requisitos para su calculo y difusion. Se representa con una escala que va de 0 a
500, en valor menor a 100 se considera satisfactorio y con un bajo riesgo para la
salud. Cualquier nivel superior a 100 implica algun riesgo para la salud, entre mas
grande es el valor del indice, mayor es la contaminacion y el riesgo.

Este indice ademas se vincula con programas emergentes para proteccion de la
salud de la poblacién cuando los niveles de contaminacién son elevados como el
Programa de contingencias Ambientales para la Ciudad de México y el Estado de
México.

Que en estados de la Republica Mexicana como Baja California, Chihuahua,
Ciudad de México, Coahuila, Colima, Estado de México, Guadalajara, Monterrey,
Guanajuato, Puebla, Hidalgo y otras entidades reportan a través de un indice el
estado de la calidad del aire de sus ciudades, solo la Ciudad de México y el
Estado de México cuentan con una norma local para el IMECA, el cual aplica para
el territorio de la Zona Metropolitana de la Ciudad de México y del Valle de Toluca.
Justificacion

Se propone que se describa el marco cientifico y regulatorio que soporta la
necesidad de un indice nacional de calidad del aire basado en salud, asi como las
motivaciones que llevaron a su disefio. La seccion CONSIDERANDO deberia
describir la situacion de los efectos de la contaminacién del aire en la salud,
carece de una descripcion sobre las motivaciones para la aplicacion de un indice
nacional, las ventajas/desventajas de un indice con un enfoque a la salud, los
criterios tomados en cuenta para su disefio y los beneficios de su implementacion
a escala nacional. Por otra parte, esta seccién excluye la referencia explicita a las
Normas Oficiales Mexicanas en materia de salud publica, que si bien, desde el
punto de vista de la evidencia cientifica podrian no reflejar el conocimiento actual
sobre los efectos en la salud humana, son parte importante del fundamento

Procede

Respecto a la propuesta del promovente de revisar la seccion CONSIDERANDO o
agregar una nueva seccion incluyendo las referencias cientificas vigentes que soporten
cada una de las aseveraciones, con énfasis en el conocimiento de los efectos a la salud
realizados en el pais, el comentario resulta procedente, resultando en la modificacion de
los considerandos como sigue:

a) Los Considerandos 1, 2 y 4 se sustituyen por los Considerandos 1, 2, 3,4,y 5
con la finalidad de incluir referencias cientificas vigentes con énfasis en el
conocimiento de los efectos a la salud.

Se agreg6 el Considerando 6 que retoma la propuesta del promovente del
Considerando 4 en cuanto a incluir aquellas entidades que reportan a través de
un indice el estado de la calidad del aire de sus ciudades, asi como la
referencia a aquellas entidades que cuentan con una normatividad local al
respecto y se agregé informacion no propuesta por el promovente sobre
aquellas entidades en las que no existe antecedente sobre el uso de un indice.
Se agrego6 el Considerando 7 con la finalidad de incluir referencias cientificas
vigentes con énfasis en el conocimiento de los efectos a la salud.
El actual Considerando 8 (antes Considerando 3) fue modificado con base en
la propuesta del comentario 6 relativa a precisar los casos de muertes
atribuidas a la contaminacién en exteriores.
Se agregdé el Considerando 9 referente al marco internacional (Pacto
Internacional de Derechos Econémicos, Sociales y Culturales y el Protocolo de
San Salvador)
f) Los Considerandos 10, 11, 12, 13 y 14 antes 5, 6 7, 8 y 9 respectivamente se
mantienen sin cambios.

b)

9) Se agreg6 el Considerando 15 y 16 en atencion al comentario “carece de una
descripcion sobre las motivaciones para la aplicaciéon de un indice nacional”.
h) El actual Considerando 17 (antes Considerando 10) fue modificado con base

en la respuesta dada al comentario 7 relativa a ajustar la redaccion del
considerando retomando la unificacion del método del calculo del indice AIRE
Y SALUD y los alcances de la Norma Oficial Mexicana
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normativo para el monitoreo y la gestion de la calidad del aire en nuestro pais. i) El Considerando 18 (antes Considerando 11) fue modificado en su redaccion
También excluye la menciéon de las normas de los indices de calidad del aire para dar congruencia con el proceso normativo relacionado con la Consulta

queexisten en algunas ciudades del pais, como por ejemplo el de la CDMX
(NADF-009-AIRE-2006) y el Estado de México, Toluca (NTEA-007-SMA-DS-2006)
en ambas normas establecen los requisitos para elaborar el indice Metropolitano
de la Calidad del Aire (IMECA). Existen otras entidades donde también se difunde
el indice de calidad del aire con datos medidos por sus respectivas redes de
monitoreo aunque no existe una norma local para ello como Monterrey,
Guadalajara, Guanajuato, por lo tanto se bebera considerar su experiencia en la
difusion del indice, asi como la descripcion de sus deficiencias y las
ventajas/beneficios de la adopcion de un indice nacional. Se recomienda revisar
esta seccion o agregar una nueva seccidon (Introduccién) incluyendo las
referencias cientificas vigentes que soporten cada una de las aseveraciones de la
CONSIDERANDO o del cuerpo de la norma, con énfasis en el conocimiento de los
efectos a la salud realizados en el pais.

Publica.

Se agrego el Considerando 19 con la finalidad de incluir los argumentos por los
cuales se modificd el objetivo de la Norma Oficial Mexicana, derivan de lo
argumentado por el promovente en el Comentario 8.

Se agreg6 el Considerando 20 con la finalidad de incluir los argumentos por los
cuales se modificé el campo de aplicacion de la Norma Oficial Mexicana,
derivan de lo argumentado por el promovente en el Comentario 9.

1) El nuevo Considerando 21 fue incluido para describir los principales ajustes
realizados a la Norma Oficial Mexicana derivado de la Consulta Publica.

El Considerando 22 (antes Considerando 12) fue modificado en su redaccion
para dar congruencia con el proceso normativo relacionado con la
Manifestacion de Impacto Regulatorio para consulta publica.

n) Se agregaron los Considerandos 23, 24, 25 y 26 relativos al proceso normativo
y su fundamentacion en la Ley Federal sobre Metrologia y Normalizacién.
Derivado de la inclusion de referencias cientificas vigentes se realiz6 la actualizacion
del apartado 8 Bibliografia; asimismo, se identificaron algunos errores en el orden
alfabético y redaccién de la bibliografia, mismos que fueron corregidos, y se
incluyeron las modificaciones realizadas como resultado de los Comentarios 6, 7 y
36, este ultimo relacionado con la bibliografia sin tener relacion con el apartado
considerativo, quedando en los siguientes términos:

Decia:
CONSIDERANDO

Que en la actualidad existen numerosos estudios en la literatura cientifica sobre los
efectos de la contaminacion del aire en la salud, y en particular nuevas investigaciones
en los paises de ingresos bajos y medianos, donde los niveles de contaminacion del aire
asociados a contaminantes criterio han alcanzado su nivel mas alto.

Que las Directrices de la Organizaciéon Mundial de la Salud (OMS) sobre la Calidad del
Aire Ambiente Exterior y Salud, a través de las Guias de Calidad del Aire de la OMS
ofrecen una evaluacion de los efectos sanitarios derivados de la contaminacion del aire,
asi como de los niveles de contaminacion perjudiciales para la salud.

Que de conformidad con la Evaluacién de Fuentes de Contaminacién del Aire, Agua y
Suelo realizada por la Organizacion Mundial de la Salud, acerca de la carga de
morbilidad debida a la contaminacion del aire, cada afio se producen alrededor de siete
millones de muertes prematuras atribuibles a los efectos de ésta.

Que la contaminacion del aire representa un importante riesgo medio ambiental para la
salud y es a través de la disminucion de los niveles de contaminacion del aire, asi como
de la reduccién de la exposicion, que se puede reducir la carga de morbilidad derivada
de enfermedades respiratorias, cardiovasculares, cerebrovasculares, cancer de pulmon,
egresos hospitalarios por asma y enfermedad pulmonar obstructiva crénica asi como la
mortalidad especialmente en adultos mayores, tanto a largo como a corto plazo.

Por lo anterior, se advierte que para hacer valer el derecho de la poblacion a la salud y a
un medio ambiente sano en el que se asegure proteccion a todos los sectores de la
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poblacién, se requiere en primer término, que el sistema juridico provea la existencia de
mecanismos e instituciones que permitan garantizar al titular de los derechos el acceso a
la informacion.

El derecho a la informaciéon ambiental compromete al Estado a comunicar y la Ley
Federal de Transparencia y Acceso a la Informacion Publica, dispone que una de las vias
para acceder a la informacion es a través de su difusion.

Dado que en la Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos, se encuentran
consagrados el derecho humano a la salud y al medio ambiente sano, se hace necesario
que la normatividad mexicana evolucione para tutelar estos derechos interrelacionados
entre si.

Que el Principio de Progresividad, consiste en la obligacién del Estado de generar en
cada momento histérico, una mayor y mejor proteccion y garantia de los derechos
humanos, de tal forma, que siempre estén en constante evoluciéon y bajo ninguna
justificacion en retroceso.

Derivado de lo anterior, se establece que existe una obligacién por parte del Estado de
monitorear la calidad del aire y de comunicar los resultados a la poblacién y que esta
informacién tiene mayor utilidad si se le vincula hacia la salud, expresado en los niveles
de riesgo asociados a la calidad de aire. De esta forma, la poblacion en general y en
particular los grupos considerados como sensibles, puedan utilizar eficazmente la
informacion brindada para tomar medidas protectoras.

Con la implementacion de los lineamientos contenidos en la presente Norma Oficial
Mexicana para la obtencién y comunicacién del indice de Calidad del Aire y Riesgos a la
Salud, se logra un avance significativo en materia de derechos humanos, ya que es un
mecanismo para acceder a los derechos planteados en la Constitucion.

Que el presente proyecto de Norma Oficial Mexicana fue aprobado por el Comité
Consultivo Nacional de Normalizacion de Medio Ambiente y Recursos Naturales el 8 de
diciembre de 2017, para su publicacion a consulta publica, de conformidad con el articulo
47, fraccion | de la Ley Federal sobre Metrologia y Normalizacion, a efecto de que los
interesados dentro de los 60 dias naturales, contados a partir del dia siguiente de la
fecha de su publicacion en el Diario Oficial de la Federacién, presenten sus comentarios
ante el citado Comité, sito en Avenida Ejército Nacional numero 223, Piso 16, colonia
Anahuac, Delegacion Miguel Hidalgo, Cdédigo Postal 11320, Ciudad de México, o al
correo electrénico martha.nino@semarnat.gob.mx

Que la Manifestacion de Impacto Regulatorio asociada al presente instrumento
normativo, estara a disposicion del publico para su consulta publica durante el periodo
correspondiente, en el domicilio del Comité antes sefalado.
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CONSIDERANDO
La contaminacion del aire representa el mayor riesgo ambiental para la salud (WHO,
2016). Diversos estudios experimentales, asi como estudios epidemioldgicos en
humanos, han sefialado que la exposicion a contaminantes en el aire ambiente esta
asociada con una amplia gama de efectos adversos que afectan la calidad de vida de la
poblacién en general y de los grupos vulnerables, principalmente los nifios, mujeres en
gestacion y adultos mayores, sobre todo si padecen de enfermedades preexistentes.
La literatura cientifica ha documentado una amplia gama de efectos en la salud
provocados por la exposicidn a contaminantes del aire, tales como: asma, bronquitis,
reduccion de la capacidad pulmonar, enfermedades cardiacas, cardiovasculares,
cerebro-vasculares, reproductivos, neurolégicos, nacimientos prematuros, retraso en el
crecimiento intrauterino, bajo peso al nacer, sindrome de muerte temprana y mortalidad
infantil, entre otros (Kampa, 2008; Anderson, 2012 y Kim, 2015).
El estudio de carga global de la enfermedad publicado por el Institute for Health Metrics
and Evaluation en el afio 2010 ubicé a la contaminacién del aire como la séptima causa
de muerte en el mundo con aproximadamente 3.2 millones de muertes atribuibles. En
América Latina y el Caribe se ubicé como la onceava causa de muerte, con mas de 45
mil muertes atribuibles; mientras que para México representd la novena causa de muerte,
con mas de 20 mil muertes atribuibles. Por su parte, las estimaciones correspondientes
al afio 2012 de la Organizaciéon Mundial de la Salud (OMS), indican que la contaminacién
atmosférica en las ciudades y zonas rurales de todo el mundo provoca cada afio mas de
3 millones de muertes prematuras (WHO, 2016).
De acuerdo con informacién proporcionada por el Instituto Nacional de Salud Publica
respecto a la evidencia epidemiolégica nacional sobre los efectos adversos a la salud del
material particulado, ozono, dioxido de nitrégeno y dioxido de azufre y la derivada de
estudios internacionales centrados especificamente en la evaluacién de las funciones
concentracion-respuesta para mortalidad y morbilidad asociados con la exposicion a
dichos contaminantes, la contaminacién del aire tiene diversos efectos adversos sobre la
salud y afecta la calidad de vida de quienes habitan principalmente en zonas urbanas de
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nuestro pais. Debido a los niveles de contaminacion del aire presentes en las diferentes
ciudades o zonas metropolitanas donde se lleva a cabo el monitoreo de la calidad del
aire en nuestro pais, es recomendable que los habitantes de estas zonas realicen
cambios importantes en sus habitos para disminuir su exposicién y reducir riesgos a la
salud.

En este contexto general, el monitoreo de la calidad del aire toma una importancia
fundamental para proveer la informacion necesaria a fin de evaluar la calidad del aire de
cada region y sus tendencias, asi como para desarrollar estrategias de prevencién y
control, y politicas ambientales integrales, entre otras aplicaciones. Por otra parte, los
indices de calidad del aire representan una de las herramientas de gestién mayormente
utilizadas por gobiernos en el mundo para facilitar la comunicacién permanente del riesgo
por la exposicién a altos niveles de contaminacion.

En México el uso de indices de calidad del aire como método de comunicacion de riesgo
ha venido evolucionando de manera diferenciada, mientras existen entidades como la
Ciudad de México y el Estado de México donde hay antecedentes de intervencién que
van mas alla de los afios 80’s y que actualmente cuentan con una normatividad local al
respecto, hay otras entidades como Baja California, Chiapas, Chihuahua, Coahuila,

Durango, Nayarit, Nuevo Leon, Veracruz, Jalisco, Hidalgo, Guanajuato, Querétaro y
Oaxaca, donde se han hecho esfuerzos mas recientes para desarrollar sus propios
indices pero que carecen de un documento oficial en el que se defina el significado del
mismo y los lineamientos para su generacién, uso y difusién. Asi mismo, hay otras
entidades como Aguascalientes, Campeche, Colima, Guerrero, Michoacan, Morelos,
Puebla, San Luis Potosi, Sinaloa, Sonora, Tlaxcala, Yucatan y Zacatecas, en las que se
lleva a cabo el monitoreo de la calidad del aire, pero no existe antecedente sobre el uso
de algun indice como método de comunicacion de riesgo.

De acuerdo con el Informe Nacional de Calidad del Aire 2016, elaborado por el Instituto
Nacional de Ecologia y Cambio Climatico (INECC), en ese afio 36 de las 38 ciudades y
zonas metropolitanas en las que fue posible revisar los datos validados de calidad del
aire que el INECC recibié de los Sistemas de Monitoreo de la Calidad del Aire, se
observd que en al menos una estacion de monitoreo se rebasoé el valor limite permisible
establecido en la NOM-020-SSA1-2014, Salud ambiental. Valor limite permisible para la
concentracion de ozono (O;) en el aire ambiente y criterios para su evaluacion. Lo mismo
sucedio para la NOM-025-SSA1-2014, Salud ambiental. Valores limite permisibles para
la concentracién de particulas suspendidas PM10 y PM2.5 en el aire ambiente y criterios
para su evaluacién, en 27 de las 29 ciudades en las que fue posible revisar los datos
validados de calidad del aire para particulas suspendidas PM, y en las 19 ciudades
donde fue posible revisar los datos validados de calidad del aire para particulas
suspendidas PM,s. En la mayoria de estas ciudades dichos limites normados como
promedio de 1 hora y 8 horas (para ozono) y de 24 horas (para PMy, y PM,s) fueron
rebasados con frecuencia.

Que de conformidad con la Evaluacion de Fuentes de Contaminacion del Aire, Agua y
Suelo realizada por la Organizacion Mundial de la Salud, acerca de la carga de
morbilidad debida a la contaminacion del aire, cada afio se producen alrededor de siete
millones de muertes prematuras atribuibles a los efectos de ésta. De ellas, 3.7 millones
se atribuyeron a la contaminacion en exteriores.
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Que nuestro pais ha suscrito acuerdos internacionales como el Pacto Internacional de
Derechos Econdmicos, Sociales y Culturales y el Protocolo de San Salvador que
establecen la obligacion de los Estados miembro de adoptar las medidas necesarias para
mejorar el medio ambiente.

Por lo anterior, se advierte que para hacer valer el derecho de la poblacion a la salud y a
un medio ambiente sano en el que se asegure proteccion a todos los sectores de la
poblacién, se requiere en primer término, que el sistema juridico provea la existencia de
mecanismos e instituciones que permitan garantizar al titular de los derechos el acceso a
la informacién.

El derecho a la informaciéon ambiental compromete al Estado a comunicar y la Ley
Federal de Transparencia y Acceso a la Informacion Publica, dispone que una de las vias
para acceder a la informacién es a través de su difusion.

Dado que en la Constitucién Politica de los Estados Unidos Mexicanos, se encuentran
consagrados el derecho humano a la salud y al medio ambiente sano, se hace necesario
que la normatividad mexicana evolucione para tutelar estos derechos interrelacionados
entre si.

Que el Principio de Progresividad, consiste en la obligacién del Estado de generar en
cada momento histérico, una mayor y mejor proteccion y garantia de los derechos
humanos, de tal forma, que siempre estén en constante evoluciéon y bajo ninguna
justificacion en retroceso.

Derivado de lo anterior, se establece que existe una obligacion por parte del Estado de
monitorear la calidad del aire y de comunicar los resultados a la poblacion y que esta
informacion tiene mayor utilidad si se le vincula hacia la salud, expresado en los niveles
de riesgo asociados a la calidad de aire. De esta forma, la poblacidon en general y en
particular los grupos considerados como sensibles, puedan utilizar eficazmente la
informacién brindada para tomar medidas protectoras.

Por lo descrito anteriormente, la Secretaria de Medio Ambiente y Recursos Naturales
(SEMARNAT) consider6 pertinente elaborar la presente Norma Oficial Mexicana con el
objeto de establecer los lineamientos para la obtencién del indice de Calidad del Aire y
Riesgos a la Salud, a fin de que sea empleado de manera unificada en todo el territorio
nacional para difundir de manera clara, oportuna y continua el estado de la calidad del
aire, los riesgos asociados a la exposicion a los contaminantes del aire y las medidas de
proteccion que se recomienda tomar para reducir la exposicion a los mismos.

En adicion a lo antes expuesto, esta Norma Oficial Mexicana no sélo promovera la
unificacion del procedimiento para la obtencion y difusién de un indice de calidad del aire
entre las ciudades que ya comunican de alguna manera el estado de la calidad del aire
en su territorio, sino que ademas impulsara la difusion de tal informacion en aquellas
ciudades que aun no realizan esta actividad. Todo ello en beneficio de la poblaciéon que
cotidianamente esta expuesta a diferentes niveles de contaminacién del aire en nuestro
pais.

Con la implementacion de los lineamientos contenidos en la presente Norma Oficial
Mexicana para la obtencién y comunicacién del indice de Calidad del Aire y Riesgos a la
Salud, se establece un método Unico de calculo y los lineamientos de difusién que
deberan aplicar los gobiernos estatales o municipales responsables del monitoreo de la
calidad del aire, con lo que se logra un avance significativo en materia de acceso a la
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informacion y proteccion a la salud.

Que el Proyecto de Norma Oficial Mexicana PROY-NOM-172-SEMARNAT-2017,
Lineamientos para la obtencién y comunicacién del indice de Calidad del Aire y Riesgos
a la Salud, fue aprobado por el Comité Consultivo Nacional de Normalizacion de Medio
Ambiente y Recursos Naturales el 8 de diciembre de 2017, para su publicaciéon a
consulta publica, de conformidad con el articulo 47, fracciéon | de la Ley Federal sobre
Metrologia y Normalizacién, a efecto de que los interesados dentro de los 60 dias
naturales, contados a partir del dia siguiente de la fecha de su publicacién en el Diario
Oficial de la Federacion, presentaran sus comentarios ante el citado Comité, sito en
Avenida Ejército Nacional numero 223, Piso 16, colonia Anahuac, Delegacion Miguel
Hidalgo, Codigo Postal 11320, Ciudad de Meéxico, o al correo electrénico
martha.nino@semarnat.gob.mx

Que la importancia y relevancia del indice de Calidad del Aire y Riesgos a la Salud radica
en que no solo se informa a la poblacion sobre el estado de la calidad del aire (buena,
aceptable, mala, muy mala y extremadamente mala), sino también sobre el nivel de
riesgo asociado (probables dafios a la salud, dependiendo si el riesgo es bajo,
moderado, alto, muy alto o extremadamente alto) y las recomendaciones de las acciones

a adoptar (medidas para reducir la exposicién); es decir, se busca que la informacién que
reciba la poblacion no solamente se refiera a la calidad del aire en un momento
determinado, sino que le permita actuar con oportunidad para proteger su salud, lo cual
se precis6 en el objetivo de la presente Norma Oficial Mexicana, sin que con ello se
modificara el propésito original de dicho indice.

Que el Campo de aplicacion del PROY-NOM-172-SEMARNAT-2017, Lineamientos para
la obtencién y comunicacion del indice de Calidad del Aire y Riesgos a la Salud, hacia
referencia a “los gobiernos estatales o municipales que operen sistemas de monitoreo de
la calidad del aire”, con lo que se excluia a aquéllos que estan obligados a contar con
sistemas de monitoreo de la calidad del aire, pero que actualmente no se encuentran en
operacion, motivo por el cual se modificd la redaccién de dicho apartado en consistencia
con la NOM-156-SEMARNAT-2012, Establecimiento y operacion de sistemas de
monitoreo de la calidad del aire, que establece las condiciones de las zonas o centros de
poblacién que deben contar con sistemas de monitoreo de la calidad del aire, entre otras
especificaciones.

Que derivado de la consulta publica del Proyecto de Norma Oficial Mexicana PROY-
NOM-172-SEMARNAT-2017, se realizaron las siguientes modificaciones técnicas: a) Se
quité “como aproximacion al promedio de 24 horas” para particulas; b) Se ajustaron
valores de banda “Aceptable” con base en las Normas Oficiales Mexicanas en materia de
contaminantes criterio expedidas por la Secretaria de Salud; c) Se cambié Concentracion
base para SO2, en vez de concentracion promedio horaria, concentracion promedio
movil de 24 horas, en consecuencia, se agregé definicion y numeral 5.2.5.4 para calculo
de esta concentracion; d) Se adicioné un Transitorio CUARTO, relativo a la revision
periédica de la NOM; y e) Se cambio el nimero de decimales a utilizar para el CO, de 1 a
dos decimales; en consecuencia, se modificé el inciso b) del numeral 5.2.4 y se agregé
un inciso c). Estas modificaciones realizadas se fundamentan en la concordancia técnica
con las Normas Oficiales Mexicanas en materia de contaminantes criterio expedidas por
la Secretaria de Salud.

Que durante el mismo periodo, la entonces manifestacién de impacto regulatorio, ahora
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analisis de impacto regulatorio, del citado Proyecto de Norma, estuvo a disposicion del
publico para su consulta en el domicilio antes sefialado, de conformidad con el articulo
45 de la Ley Federal sobre Metrologia y Normalizacion.

Que los comentarios recibidos durante la consulta publica fueron analizados por el
Comité Consultivo Nacional de Normalizacion de Medio Ambiente y Recursos Naturales,
realizandose las modificaciones procedentes al instrumento normativo, de acuerdo a lo
establecido en el articulo 33 del Reglamento de la Ley Federal sobre Metrologia y
Normalizacion.

Que las respuestas a los comentarios recibidos durante el periodo de consulta publica
fueron publicadas el __ de de 2019, en el Diario Oficial de la
Federacion, de conformidad con el articulo 47, fraccion lll de la Ley Federal sobre
Metrologia y Normalizacion.

Que habiéndose cumplido el procedimiento establecido en la Ley Federal sobre

Metrologia y Normalizacion para la elaboracion de normas oficiales mexicanas, el Comité

Consultivo Nacional de Normalizacion de Medio Ambiente y Recursos Naturales aprobé

la presente Norma Oficial Mexicana como definitiva, durante la celebracion de su
Sesién Ordinaria de fecha de de 2019.

Con fundamento en el articulo 28, fraccién Il, inciso d) del Reglamento de la Ley Federal
sobre Metrologia y Normalizacién, el afio de la clave de esta Norma Oficial Mexicana
cambia a 2019, debido a que el instrumento regulatorio se presenté ante el Comité
Consultivo Nacional de Normalizaciéon de Medio Ambiente y Recursos Naturales para
aprobacion en el presente afio.

Por lo expuesto y fundado he tenido a bien expedir la siguiente:

NORMA OFICIAL MEXICANA NOM-172-SEMARNAT-2019, LINEAMIENTOS PARA LA
OBTENCION Y COMUNICACION DEL INDICE DE CALIDAD DEL AIRE Y RIESGOS A
LA SALUD

()
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Comentario 2

Dice:

0. CONSIDERANDO

Con respecto al tercer parrafo de la seccion CONSIDERANDO que a la letra
menciona:

Que, de conformidad con la Evaluacion de Fuentes de Contaminaciéon del Aire,
Agua y Suelo

realizada por la Organizaciéon Mundial de la Salud, acerca de la carga de
morbilidad debida a la contaminacion del aire cada afio se producen alrededor de
6 siete millones de muertes prematuras atribuibles a los efectos de ésta

Debe Decir:

Que, de conformidad con la Evaluacion de Fuentes de Contaminacion del Aire,
Agua y Suelo realizada por la Organizacion Mundial de la Salud, acerca de la
carga de morbilidad debida a la mala calidad del aire cada afio se producen
alrededor de tres millones setecientas mil muertes prematuras atribuibles a los
efectos de ésta.

Justificacion

La cifra de siete millones se refiere a todos los casos de muertes atribuidas a la
contaminacion del aire, el organismo citado aclara que 3.7 millones se atribuyeron
a la contaminacién en exteriores y 4.3 millones a la contaminacioén en interiores en

Procede parcialmente
No procede
En cumplimiento a lo establecido en el Articulo 33 del Reglamento de la Ley Federal
sobre Metrologia y Normalizacién, se manifiesta lo siguiente: Se consideré no procedente
la totalidad de redaccion propuesta por el comentarista, ya que al referirse a “la carga de
morbilidad debida a la mala calidad del aire cada afio se producen alrededor de tres
millones setecientas mil muertes prematuras atribuibles a los efectos de ésta.” no se
especifica que la cifra de tres millones setecientas mil muertes corresponden Unicamente
a la contaminacion en exteriores, motivo por el cual es necesario precisar lo anterior para
reflejar correctamente la informacion de la evidencia cientifica utilizada.
Procede
Derivado de la justificacion hecha por el comentarista, donde precisa que de las siete
millones de muertes atribuidas a la contaminacién del aire, tres punto siete millones son
a causa de contaminacion en exteriores, se ajusta la redaccidon del considerando
eliminando ambiguiedad en su texto. Por lo que queda en los siguientes términos:
Decia:

CONSIDERANDO
()
Que de conformidad con la Evaluacion de Fuentes de Contaminacion del Aire, Agua y
Suelo realizada por la Organizacion Mundial de la Salud, acerca de la carga de
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hogares en los que se utilizan estufas de carbon, lefia y biomasa, para cocinar
(consultar  http://www.who.int/mediacentre/news/releases/2014/air-pollution/es/).
Se recomienda realizar esta precisién, ya que los objetivos de las Normas
Oficiales Mexicanas y del indice propuesto estan dirigido a la proteccion de la
salud en exteriores

morbilidad debida a la contaminacién del aire, cada afo se producen alrededor de siete
millones de muertes prematuras atribuibles a los efectos de ésta.
(--)
Dice:

CONSIDERANDO
()]
Que de conformidad con la Evaluacion de Fuentes de Contaminacion del Aire, Agua y
Suelo realizada por la Organizacion Mundial de la Salud, acerca de la carga de
morbilidad debida a la contaminacion del aire, cada afio se producen alrededor de siete
millones de muertes prematuras atribuibles a los efectos de ésta. De ellas, 3.7 millones
se atribuyeron a la contaminacion en exteriores.

()

Comentario 3

Dice:

0. CONSIDERANDO

Con respecto al décimo parrafo de la seccion CONSIDERANDO que a la letra
menciona:

Con la implementacién de los lineamientos contenidos en la presente Norma
Oficial mexicana para la obtencién y comunicacion del indice de Calidad del Aire y
Riesgos a la Salud, se logra un avance significativo en materia de derechos
humanos, ya que es un mecanismo para acceder a los derechos planteados en la
Constitucion.

Debe Decir:

Con la implementaciéon de los lineamientos contenidos en la presente Norma
Oficial Mexicana para la obtencién y comunicacion del indice de Calidad del Aire y
Riesgos a la Salud, se unificara el método de calculo y los lineamientos de
difusion para las entidades que reportan a través de un indice o indicador de
calidad del aire y las entidades que se integran al monitoreo de contaminantes
7 criterio podran utilizarlo como una herramienta de gestion para la proteccion de su
poblacién, ademas se logra un avance significativo en materia de derechos
humanos, ya que es un mecanismo para acceder a los derechos planteados en la
Constitucion.

Justificacion:

De acuerdo con el razonamiento de este y los parrafos que le anteceden es
importante mencionar que la difusién de la informaciéon de calidad del aire se
realiza de manera continua en varias ciudades del pais, por lo que ya se cuentan
con este “mecanismo para acceder a los derechos planteados en la Constitucion”,
la particularidad de este proyecto de Norma es que pretende su aplicaciéon a todo
el territorio nacional de manera homogénea. Por otra parte, la norma garantiza la
difusién de la informacién a través de una herramienta de comunicacion
garantizando el derecho a la informacion, pero no garantiza la mejora de la calidad
del aire necesaria para garantizar el derecho humano a un medio ambiente sano.

Procede parcialmente
No procede
En cumplimiento a lo establecido en el Articulo 33 del Reglamento de la Ley Federal
sobre Metrologia y Normalizaciéon, se manifiesta lo siguiente:
Se consider6 no procedente la propuesta de redaccién del comentarista, ya que la
Norma Oficial Mexicana no solamente esta dirigida a quienes actualmente difunden
informacién sobre la calidad del aire, esta Norma Oficial Mexicana aplica a todas las
entidades estatales y municipales que ya operan sistemas de calidad del aire.
Procede
Derivado de la justificacion hecha por el comentarista, particularmente en lo que se
refiere a “la particularidad de este proyecto de Norma es que pretende su aplicacién a
todo el territorio nacional de manera homogénea.” y “la norma garantiza la difusion de la
informacién a través de una herramienta de comunicaciéon garantizando el derecho a la
informacién, pero no garantiza la mejora de la calidad del aire necesaria para garantizar
el derecho humano a un medio ambiente sano”; de esta forma se ajusta la redaccion del
considerando retomando la unificacion del método del calculo del indice AIRE Y SALUD
y los alcances de la Norma Oficial Mexicana. Por lo que queda en los siguientes
términos:
Decia

CONSIDERANDO
()
Con la implementacion de los lineamientos contenidos en la presente Norma Oficial
Mexicana para la obtencién y comunicacién del indice de Calidad del Aire y Riesgos a la
Salud, se logra un avance significativo en materia de derechos humanos, ya que es un
mecanismo para acceder a los derechos planteados en la Constitucion.
()
Dice

CONSIDERANDO
()
Con la implementacion de los lineamientos contenidos en la presente Norma Oficial
Mexicana para la obtencién y comunicacién del indice de Calidad del Aire y Riesgos a la
Salud, se establece un método Unico de calculo y los lineamientos de difusién que
deberan aplicar los gobiernos estatales o municipales que operen sistemas de monitoreo
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de la calidad del aire, con lo que se logra un avance significativo en materia de acceso a
la informacion y proteccion a la salud.

()

Comentario 4
Dice:
1. Objetivo

Establecer los lineamientos para la obtencién y comunicacién del RESPIRA,
indice de Calidad del Aire y Riesgos a la Salud, con el fin de informar de manera
clara, oportuna y continua, los niveles de contaminaciéon atmosférica, los
probables dafios a la salud que ocasiona y las medidas de proteccion que se
pueden tomar.

Debe Decir:

Establecer los lineamientos para la obtencién y comunicacién del RESPIRA,
indice de Calidad del Aire y Riesgos a la Salud, con el fin de informar de manera
clara, oportuna y continua, los niveles de contaminaciéon atmosférica, los
probables dafios a la salud que ocasiona y las medidas de proteccion
recomendadas que se pueden tomar.

Justificacion:

El indice es un indicador cualitativo de la calidad del aire basado en una
asociacion potencial entre los niveles de contaminacion y los posibles efectos en
la salud, no es una escala cuantitativa para definir los niveles de los
contaminantes en el aire. Se recomienda revisar el objetivo. Se solicita cambiar el
término “medidas de proteccion” por “medidas de proteccién recomendadas”, esto
porque no se cuenta con la evidencia objetiva suficiente de que las medidas de
proteccion descritas en la norma aseguren la reduccién del riesgo y protecciéon a
la salud.

Procede parcialmente

No procede

En cumplimiento a lo establecido en el Articulo 33 del Reglamento de la Ley Federal
sobre Metrologia y Normalizacion, se manifiesta lo siguiente:

Se considerd no procedente la propuesta de redaccion relativa al término “medidas de
proteccion recomendadas” ya que el Grupo de Trabajo determiné que la evidencia
cientifica es suficiente para dar obligatoriedad al objetivo aludiendo al principio
precautorio, de igual forma no se consideré procedente la incorporacién de la frase “del
RESPIRA” toda vez que el indice AIRE Y SALUD esta referido en el cuerpo de la Norma
Oficial Mexicana.

Procede

Con base en la propuesta de redaccién enviada por el comentarista se considera
procedente incorporar el término “y comunicaciéon”, cambiar el verbo “difundir’ por
“informar”, asi como incorporar la frase “los probables dafios a la salud que ocasiona”,
gquedando en los siguientes términos:

Decia:

1. Objetivo

Establecer los lineamientos para la obtencion del indice de Calidad del Aire y Riesgos a
la Salud, con el fin de difundir de manera clara, oportuna y continua los niveles de
contaminacion del aire, asi como las medidas de proteccion asociadas.

Dice:

1. Objetivo

Establecer los lineamientos para la obtencién y comunicacién del indice de Calidad del
Aire y Riesgos a la Salud, con el fin de informar de manera clara, oportuna y continua, el
estado de la calidad del aire , los probables dafios a la salud que ocasiona y las medidas
que se pueden tomar para reducir la exposicion.

Comentario 5

Dice:

2. Campo de aplicacion

Esta norma oficial mexicana rige en todo el territorio nacional y es de observancia
obligatoria para los gobiernos estatales o municipales que operen, por si mismos
o0 a través de instituciones publicas o privadas, estaciones de monitoreo de calidad
del aire.

9 |Debe Decir:

Esta norma oficial mexicana rige en todo el territorio nacional y es de observancia
obligatoria para los gobiernos estatales o municipales.

Justificacion:

En la forma en la que se encuentra redactado excluyente y no compromete o
aplica a aquellos gobiernos estatales o municipales que no operan sistemas de
monitoreo. Es importante mencionar que el indice es necesario para su aplicaciéon
en asentamientos en donde la poblaciéon se encuentre bajo la influencia de fuente

No procede

En cumplimiento a lo establecido en el Articulo 33 del Reglamento de la Ley Federal
sobre Metrologia y Normalizacion, se manifiesta lo siguiente:

La propuesta de redaccion no es procedente debido a que se podria interpretar que se
esta comprometiendo a todos los estados y municipios del pais a operar estaciones de
monitoreo de calidad del aire, situacion que se encuentra regulada por la NOM-156-
SEMARNAT-2012 Establecimiento y operacion de sistemas de monitoreo de la calidad
del aire.

Por otra parte, se determind no aceptar la redaccidon propuesta por el comentarista, ya
que el objetivo de la Norma Oficial Mexicana, es informar y difundir el estado de la
calidad del aire con base en los valores de concentracion establecidos en las Normas
Oficiales Mexicanas expedidas por la Secretaria de Salud en materia de contaminantes
criterio; esto con base en las facultades y atribuciones de la SEMARNAT, las cuales
confieren fundamento legal para su expedicion, mismas que a continuacién se detallan.
Con independencia de lo propuesto por el promovente, el Grupo de Trabajo determin6
gue con la finalidad de mejorar el contenido técnico de la Norma Oficial Mexicana y evitar
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de contaminacion, naturales o antropogénica, pero sera de uso limitado en
entornos donde los niveles sean bajos o en donde los sistemas de monitoreo
estén orientados a propdsitos distintos a la proteccion de la salud humana.

cualquier duda se considerd modificar la redaccion del Campo de aplicacion, de manera
que se precise que la presente Norma Oficial Mexicana es aplicable a todos los
gobiernos estatales y municipales que actualmente estan obligados a operar estaciones
de monitoreo. Asimismo, con independencia del comentario hecho por el promovente de
igual forma el Grupo de Trabajo determiné necesaria la modificacién del numeral 5.1.1 en
concordancia con el ajuste realizado al Campo de aplicacién y con las modificaciones
realizadas derivada del comentario 2, quedando en los siguientes términos:

Decia:

2. Campo de aplicacion

Esta Norma Oficial Mexicana rige en todo el territorio nacional y es de observancia
obligatoria para los gobiernos estatales o municipales que operen sistemas de monitoreo
de la calidad del aire que incluyan una o un conjunto de estaciones de monitoreo
automatico.

()

5.1.1 Los gobiernos de las entidades federativas o municipales que operen sistemas de
monitoreo de la calidad del aire, que incluyan una o un conjunto de estaciones de
monitoreo automatico, deberan difundir el indice de Calidad del Aire y Riesgos a la Salud
en las zonas en las cuales operen dichos sistemas.

Dice:

2. Campo de aplicacion

Esta Norma Oficial Mexicana rige en todo el territorio nacional y es de observancia
obligatoria para los gobiernos estatales o municipales responsables del monitoreo de la
calidad del aire.

()

5.1.1 Los gobiernos de las entidades federativas o municipales responsables del
monitoreo de la calidad del aire, deberan difundir el indice de Calidad del Aire y Riesgos
a la Salud en las zonas en las cuales operen dichos sistemas, de forma continua y
horaria, debiendo hacerlo obligatoriamente a través de una plataforma electrénica y
preferentemente en tantos medios como sea posible.

10

Comentario 6

Dice:

3. referencias normativas Para la correcta utilizacion de esta Norma Oficial
Mexicana, es necesario aplicar las siguientes Normas Oficiales Mexicanas o las
que las sustituyan:

3.1 Norma Oficial Mexicana NOM-034-SEMARNAT-1993, Que establece los
métodos de medicién para determinar la concentracion de mondxido de carbono
en el aire ambiente y los procedimientos para la calibracion de los equipos de
medicién. Publicada en el Diario Oficial de la Federacion el 18 de octubre de 1993.
3.2 Norma Oficial Mexicana NOM-036-SEMARNAT-1993, Que establece los
métodos de medicion para determinar la concentracién de ozono en el aire
ambiente y los procedimientos para la calibracién de los equipos de medicion.
Publicada en el Diario Oficial de la Federacion el 18 de octubre de 1993.

3.3 Norma Oficial Mexicana NOM-037-SEMARNAT-1993, Que establece los
métodos de medicion para determinar la concentracion de bioxido de nitrégeno en
el aire ambiente y los procedimientos para la calibracién de los equipos de
medicién. Publicada en el Diario Oficial de la Federacion el 18 de octubre de 1993.

Procede parcialmente

No procede

En cumplimiento a lo establecido en el Articulo 33 del Reglamento de la Ley Federal
sobre Metrologia y Normalizacion, se manifiesta lo siguiente:

Los nombres y claves de las Normas Oficiales Mexicanas expedidas por la Secretaria de
Salud descritos por el promovente, no corresponden a aquellos publicados en el Diario
Oficial de la Federacién, motivo por el cual el Grupo de Trabajo determiné no aceptar la
redaccion textual propuesta por el promovente.

Procede

El Grupo de Trabajo determiné incluir las Normas Oficiales Mexicanas NOM-020-SSA1-
2014; NOM-021-SSA1-1993; NOM-022-SSA1-2010; NOM-023-SSA1-1993 y NOM-025-
SSA1-2014 vigentes propuestas por el promovente, motivo por el cual se incluyeron en el
apartado numero 3 Referencias Normativas de la Norma Oficial Mexicana que nos
ocupa, y se ajusta la numeracion para quedar en los siguientes términos:

Decia

3. Referencias normativas
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3.4 Norma Oficial Mexicana NOM-038-SEMARNAT-1993, Que establece los
métodos de medicion para determinar la concentracion de bidxido de azufre en el
aire ambiente y los procedimientos para la calibracién de los equipos de medicion.
Publicada en el Diario Oficial de la Federacion el 18 de octubre de 1993.

3.5 Norma Oficial Mexicana NOM-156-SEMARNAT-2012, Establecimiento y
operacion de sistemas de monitoreo de la calidad del aire. Publicada en el Diario
Oficial de la Federacion el dia 16 de julio de 2012.

Debe Decir:

Para la correcta utilizacion de esta Norma Oficial Mexicana, es necesario aplicar
las siguientes Normas Oficiales Mexicanas o las que las sustituyan:

3.1 Norma Oficial Mexicana NOM-034-SEMARNAT-1993, Que establece los
métodos de medicién para determinar la concentraciéon de monodxido de carbono
en el aire ambiente y los procedimientos para la calibracion de los equipos de
medicién. Publicada en el Diario Oficial de la Federacion el 18 de octubre de 1993.
3.2 Norma Oficial Mexicana NOM-036-SEMARNAT-1993, Que establece los
métodos de medicion para determinar la concentracion de ozono en el aire
ambiente y los procedimientos para la calibracién de los equipos de medicion.
Publicada en el Diario Oficial de la Federacion el 18 de octubre de 1993.

Para la correcta utilizaciéon de esta Norma Oficial Mexicana, es necesario aplicar las
siguientes Normas Oficiales Mexicanas o las que las sustituyan:

3.1 Norma Oficial Mexicana NOM-034-SEMARNAT-1993, Que establece los métodos de
medicién para determinar la concentracién de monoxido de carbono en el aire ambiente y
los procedimientos para la calibracion de los equipos de medicion. Publicada en el Diario
Oficial de la Federacion el 18 de octubre de 1993.

3.2 Norma Oficial Mexicana NOM-036-SEMARNAT-1993, Que establece los métodos de
medicién para determinar la concentracion de ozono en el aire ambiente y los
procedimientos para la calibracion de los equipos de medicion. Publicada en el Diario
Oficial de la Federacion el 18 de octubre de 1993.

3.3 Norma Oficial Mexicana NOM-037-SEMARNAT-1993, Que establece los métodos de
medicién para determinar la concentraciéon de bioxido de nitrégeno en el aire ambiente y
los procedimientos para la calibracion de los equipos de medicion. Publicada en el Diario
Oficial de la Federacion el 18 de octubre de 1993.

3.4 Norma Oficial Mexicana NOM-038-SEMARNAT-1993, Que establece los métodos de
medicion para determinar la concentracion de biéxido de azufre en el aire ambiente y los
procedimientos para la calibracion de los equipos de medicion. Publicada en el Diario
Oficial de la Federacién el 18 de octubre de 1993.

3.3 Norma Oficial Mexicana NOM-037-SEMARNAT-1993, Que establece los
métodos de medicién para determinar la concentracion de bidxido de nitrégeno en
el aire ambiente y los procedimientos para la calibracién de los equipos de
medicion. Publicada en el Diario Oficial de la Federacion el 18 de octubre de 1993.
3.4 Norma Oficial Mexicana NOM-038-SEMARNAT-1993, Que establece los
métodos de medicion para determinar la concentracion de bidxido de azufre en el
aire ambiente y los procedimientos para la calibracién de los equipos de medicién.
Publicada en el Diario Oficial de la Federacion el 18 de octubre de 1993.

3.5 Norma Oficial Mexicana NOM-020-SSA1-2014.Valor limite permisible para la
concentracion de ozono (O3) en el aire ambiente y criterios para su evaluacion.
3.6 Norma Oficial Mexicana NOM-021-SSA1-1993. Criterio para evaluar la calidad
del aire ambiente con respecto al monoxido de carbono. Valor permisible para la
concentracion de mondxido de carbono en el aire ambiente, como medida de
proteccion a la salud de la poblacién”.

3.7 Norma Oficial Mexicana NOM-022-SSA1-1993. Criterio para evaluar la calidad
del aire ambiente con respecto al bidéxido de azufre. Valor permisible para la
concentracion de bioxido de azufre en el aire ambiente, como medida de
proteccion a la salud de la poblacién”.

3.8 Norma Oficial Mexicana NOM-023-SSA1-1993. Criterio para evaluar la calidad
del aire ambiente con respecto al biéxido de nitrégeno. Valor permisible para la
concentracion de bioxido de nitrégeno en el aire ambiente, como medida de
proteccion a la salud de la poblacion.

3.9 Norma Oficial Mexicana NOM-025-SSA1-1993. Valores limite permisibles para
la concentracion de particulas suspendidas PM10 y PM2.5 en el aire ambiente y
criterios para su evaluacion

3.10 Norma Oficial Mexicana NOM-156-SEMARNAT-2012, Establecimiento y
operacion de sistemas de monitoreo de la calidad del aire. Publicada en el Diario

3.5 Norma Oficial Mexicana NOM-156-SEMARNAT-2012, Establecimiento y operacion
de sistemas de monitoreo de la calidad del aire. Publicada en el Diario Oficial de la
Federacion el dia 16 de julio de 2012.

Dice

3. Referencias normativas

Para la correcta utilizacién de esta Norma Oficial Mexicana, es necesario aplicar las
siguientes Normas Oficiales Mexicanas o las que las sustituyan:

3.1 Norma Oficial Mexicana NOM-034-SEMARNAT-1993, Que establece los métodos de
medicién para determinar la concentracién de monoxido de carbono en el aire ambiente y
los procedimientos para la calibracion de los equipos de medicion. Publicada en el Diario
Oficial de la Federacion el 18 de octubre de 1993.

3.2 Norma Oficial Mexicana NOM-036-SEMARNAT-1993, Que establece los métodos de
medicién para determinar la concentracion de ozono en el aire ambiente y los
procedimientos para la calibraciéon de los equipos de mediciéon. Publicada en el Diario
Oficial de la Federacion el 18 de octubre de 1993.

3.3 Norma Oficial Mexicana NOM-037-SEMARNAT-1993, Que establece los métodos de
medicién para determinar la concentracion de bioxido de nitrégeno en el aire ambiente y
los procedimientos para la calibracion de los equipos de medicion. Publicada en el Diario
Oficial de la Federacion el 18 de octubre de 1993.

3.4 Norma Oficial Mexicana NOM-038-SEMARNAT-1993, Que establece los métodos de
medicién para determinar la concentracion de bioxido de azufre en el aire ambiente y los
procedimientos para la calibraciéon de los equipos de mediciéon. Publicada en el Diario
Oficial de la Federacion el 18 de octubre de 1993.

3.5 Norma Oficial Mexicana NOM-020-SSA1-2014, Salud ambiental. Valor limite
permisible para la concentracién de ozono (O3) en el aire ambiente y criterios para su
evaluacion. Publicada en el Diario Oficial de la Federacion el 19 de agosto de 2014.

3.6 Norma Oficial Mexicana NOM-021-SSA1-1993, Salud ambiental. Criterio para evaluar
la calidad del aire ambiente con respecto al monéxido de carbono (CO). Valor permisible
para la concentracion de monéxido de carbono (CO) en el aire ambiente como medida de
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Oficial de la Federacion el dia 16 de julio de 2012.

Justificacion

El marco normativo que soporta la necesidad del monitoreo de la calidad del aire
en nuestro pais incluye a las Normas Oficiales Mexicanas de Salud Publica, que
establecen los limites permisibles de los contaminantes del aire para la proteccion
de la salud humana. La evaluacion de las normas determina el disefio e
instalacion de los sistemas de monitoreo de calidad del aire con objetivos de
monitoreo orientados a la proteccion de la salud humana; determinan las acciones
para los programas de gestion de la calidad del aire los cuales estan orientados al
cumplimiento de las Normas Oficiales Mexicanas de Salud Publica, no al
cumplimiento de un indice de difusion de la calidad del aire; entre otros aspectos.
La presente norma omite en todo momento hacer mencién la referencia a las
Normas Oficiales Mexicanas de Salud Publica, ademas de que esto podria
resultar en una inconsistencia entre el cumplimiento de las normas de calidad del
aire y el cumplimiento de un indice de difusion, llevaria a confusion entre la
poblacién para determinar si la calidad del aire de su entorno es segura. A reserva
de contar con una opinion juridica experta, en términos legales y normativos, una
herramienta de difusion no deberia estar por encima de la normatividad emitida
por el mismo Gobierno Federal a través de la Secretaria de Salud para la

proteccion a la salud de la poblacion. Publicada en el Diario Oficial de la Federacion el 23
de diciembre de 1994.

3.7 Norma Oficial Mexicana NOM-022-SSA1-2010, Salud ambiental. Criterio para evaluar
la calidad del aire ambiente, con respecto al diéxido de azufre (SO2). Valor normado para
la concentracion de dioxido de azufre (SO2) en el aire ambiente, como medida de
proteccion a la salud de la poblacion. Publicada en el Diario Oficial de la Federacion el 8
de septiembre de 2010.

3.8 Norma Oficial Mexicana NOM-023-SSA1-1993, Salud ambiental. Criterio para evaluar
la calidad del aire ambiente con respecto al biéxido de nitrogeno (NO2). Valor normado
para la concentracién de biéxido de nitrégeno (NO2) en el aire ambiente como medida de
proteccion a la salud de la poblacion. Publicada en el Diario Oficial de la Federacion el 23
de diciembre de 1994.

3.9 Norma Oficial Mexicana NOM-025-SSA1-2014, Salud ambiental. Valores limite
permisibles para la concentracion de particulas suspendidas PM10 y PM2.5 en el aire
ambiente y criterios para su evaluacion. Publicada en el Diario Oficial de la Federacion el
20 de agosto de 2014.

3.10 Norma Oficial Mexicana NOM-156-SEMARNAT-2012, Establecimiento y operacion
de sistemas de monitoreo de la calidad del aire. Publicada en el Diario Oficial de la
Federacion el 16 de julio de 2012.

proteccion de la salud publica. Si bien, las Normas Oficiales Mexicanas de Salud
Publica podrian no reflejar el estado actual de la investigacion sobre efectos de la
contaminacion en la salud, es importante que el Gobierno Federal tome las
acciones necesarias para su actualizacion, en vez de emitir normas que
evidencien inconsistencias entre si.

Utilizando como ejemplo la descripcion del propédsito de un indice que hace la
Agencia de Proteccion al Ambiente de los Estados Unidos (por sus siglas USEPA)
con respecto a su indice de calidad del aire, (AQI, por sus siglas en inglés) el cual
se considera como un indicador para la notificacion del estado de la calidad del
aire diario que evidencia el grado de pureza o de contaminacion atmosférica y los
efectos potenciales para la salud1. EI AQI gira en torno a los efectos en la salud
que puede sufrir cualquier persona en unas cuantas horas o dias tras respirar aire
contaminado, conforme a lo descrito en sus estandares de calidad del aire
vigentes, los cuales por ley son revisados cada cinco afios para reflejar los
avances de la evidencia cientifica. Es interesante que en esta propuesta de norma
del indice propuesta por la Secretaria del Medio Ambiente y Recursos Naturales
del Gobierno Federal, se omita cualquier referencia o uso de la normatividad en
materia de calidad del aire de la Secretaria de Salud del mismo Gobierno Federal
para los contaminantes dioxido de azufre (SO2) NOM-022-SSA1-2010; monoxido
de carbono (CO) NOM-021-SSA1-1993; dioxido de nitrégeno (NO2) NOM-023-
SSA1-1993; ozono (O3) NOM-020-SSA1-2014, y particulas menores a 10 y 2.5
micrometros (PM10 y PM2.5 respectivamente) NOM-025-SSA1-2014. En
consistencia con lo anterior, el Manual 2 “Sistemas de Medicion de la Calidad del
Aire”2 publicado por el Instituto Nacional de Ecologia, menciona lo siguiente en la
seccion 2.1 Observacion del cumplimiento de la normatividad vigente en la
materia: Tanto a nivel nacional como internacional, se han desarrollado
estandares de calidad del aire, donde se establecen los limites de concentracion
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de contaminantes, con el objetivo de proteger la salud de la poblacion, dichos
estandares o normas oficiales mexicanas en materia de salud ambiental no son
referidas en este proyecto de norma a excepcion de la norma NOM-020-SSA1-
2014. Por lo anterior, es importante resolver dentro de la propuesta de la norma
esta inconsistencia o adecuar el indice a los valores recomendados por las
Normas Oficiales Mexicanas de Salud Publica para el cumplimiento de objetivos
planteados en el marco de la gestion ambiental para calidad del aire.

1

Comentario 7

Dice:

4. Términos y definiciones
Debe Decir:

Contaminacion: Es la presencia en el aire de uno o mas contaminantes o la
combinacién de éstos.

Contaminante: Toda materia o energia en cualquiera de sus estados fisicos y
formas, que al incorporarse y actuar en la atmoésfera altera o modifica su
composicion y condicion natural

Riesgo: Es la probabilidad de la ocurrencia de un efecto adverso ante la
exposicidn a un agente biolégico, quimico o fisico u otra amenaza.

Justificacion:

Un comentario general, después de los dos puntos se utiliza minusculas, para que
se tome en cuenta en la redaccion de este documento. Se sugiere agregar
definiciones.

Procede

El comentario y la propuesta de redaccién de las 3 definiciones adicionales se
consideran procedentes por dar mayor claridad al término de calidad del aire y salud, por
lo que se incluyeron en el apartado 4, y se recorrié la numeracién de las demas
definiciones. Asimismo, se modificé el estilo de redaccion de las definiciones,
considerando el comentario relativo a que después de los dos puntos se utiliza
minuscula, y se incluyeron las modificaciones aceptadas de los Comentarios 12, 13, 15,
16, 17 y 23, quedando en los siguientes términos:

Decia:

4. Términos y definiciones

Para los efectos de esta Norma Oficial Mexicana se consideran las definiciones
contenidas en la Ley General del Equilibrio Ecolégico y la Protecciéon al Ambiente, su
Reglamento en materia de Prevencion y Control de la Contaminacion de la Atmosfera,
las contenidas en las Normas Oficiales Mexicanas del capitulo 3. Referencias normativas
de esta Norma Oficial Mexicana, asi como las siguientes:

4.1 Bandas de calidad del aire y riesgo: Conjunto de calificativos que se refieren al
estado de la calidad del aire y el riesgo a la salud que representan.

4.2 Calidad del aire: Estado de la concentracion de los diferentes contaminantes
atmosféricos en un periodo de tiempo y lugar determinados, cuyos niveles maximos de
concentracion se establecen en las normas oficiales mexicanas y que son catalogados
por un indice estadistico atendiendo sus efectos en la salud humana.

4.3 Complecion de datos: Cantidad minima de datos para realizar un analisis
estadistico representativo.

4.4 Concentracion base: Estadistico de la concentracion del contaminante de interés a
partir del cual se calculan el indice para cada contaminante.

4.5 Concentracion promedio horaria, dato horario o promedio horario: Al promedio
o media aritmética de las concentraciones registradas en el intervalo de tiempo de 60
minutos delimitado por los minutos 0 y 59 de la hora. Para efectos del manejo de datos
se considerara valido, cuando se calcule con al menos el 75 % de las concentraciones
registradas en la hora.

4.6 Concentracion promedio mévil de 8 horas: Al promedio de 8 horas continuas, que
representa el promedio de la hora de interés y las 7 horas previas, ya sea que
correspondan al mismo dia o al dia anterior.

4.7 Concentracion promedio mévil ponderada de 12 horas: Al promedio de 12 horas
continuas, que representa el promedio de la hora de interés y las 11 horas previas, ya
sea que correspondan al mismo dia o al dia anterior y en el que el dato de cada hora
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tiene un peso o importancia relativa respecto de los demas datos.

4.8 Contaminantes criterio: Aquellos contaminantes normados a los que se les ha
establecido un limite maximo de concentraciéon en el aire ambiente, con la finalidad de
proteger la salud humana y asegurar el bienestar de la poblaciéon. Estos son el ozono
(03), el mondxido de carbono (CO), el diéxido de azufre (SO2), el didéxido de nitrbgeno
(NO2), el plomo (Pb), las particulas suspendidas iguales o menores a 10 micrémetros
(PM10) y las particulas suspendidas iguales o menores a 2.5 micrémetros (PM25), para
efectos de esta Norma Oficial Mexicana se excluye el plomo (Pb).

4.9 Estaciones de monitoreo automatico: Conjunto de metodologias disefiadas para
medir en forma continua y sistematica las concentraciones de sustancias o de
contaminantes presentes en el aire.

4.10 Evaluacion: Revision periddica de las bases técnicas y cientificas que sustenta al
indice de Calidad del Aire y Riesgos a la Salud para su actualizacion conforme a los
resultados de la investigacion epidemioldgica y toxicoldgica, los informes de agencias de
salud internacionales, los estudios de percepcién social y de evaluacion de los impactos
sociales logrados a través de la comunicacion efectiva de los niveles de contaminacion
del aire, los probables dafios y las medidas de proteccion.

4.11 Exposicion: Contacto de un ser humano con un agente quimico, fisico o bioldgico.
Puede incluir la intensidad, frecuencia y duracion del contacto, asi como la via de entrada
y la dosis.

4.12 Grupos sensibles: Grupo social con mayor probabilidad de tener efectos negativos
en la salud por la exposiciéon a contaminantes atmosféricos debido a su edad o condicion
previa de enfermedad. Incluye nifias y nifios, personas con enfermedades
cardiovasculares y/o respiratorias, adultos mayores de 65 afos, mujeres embarazadas y
personas que requieren atencion especial debido al tipo de actividades que realizan.

4.13 indice de Calidad del Aire: Herramienta analitica desarrollada para informar sobre
los niveles de contaminacion existentes en el aire de forma clara y oportuna a la
poblacién, de tal forma que funcione como un indicador de las medidas precautorias que
deben tomarse ante altos niveles de contaminacion.

4.14 Riesgo a la salud: Es la probabilidad de la ocurrencia de un efecto adverso a la
poblacién humana ante la exposicién a un contaminante.

4.15 Sistemas de Monitoreo de la Calidad del Aire: Conjunto organizado de recursos
humanos, técnicos y administrativos empleados para operar una o un conjunto de
estaciones de monitoreo y/o muestreo que miden la calidad del aire en una zona o
region.

Dice:

4. Términos y definiciones

Para los efectos de esta Norma Oficial Mexicana se consideran las definiciones
contenidas en la Ley General del Equilibrio Ecolégico y la Proteccion al Ambiente, su
Reglamento en materia de Prevencion y Control de la Contaminacion de la Atmésfera,
las contenidas en las Normas Oficiales Mexicanas del capitulo 3. Referencias normativas
de esta Norma Oficial Mexicana, asi como las siguientes:

4.1 Bandas de calidad del aire y riesgo: conjunto de calificativos que se refieren al
estado de la calidad del aire y el riesgo a la salud que representan.

4.2 Calidad del aire: estado de la concentracién de los diferentes contaminantes
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atmosféricos en un periodo de tiempo y lugar determinados, cuyos valores maximos de
concentracion como medida de proteccion a la salud se establecen en las normas
oficiales mexicanas y que son catalogados por un indice estadistico atendiendo sus
efectos en la salud humana.

4.3 Complecion de datos: cantidad minima de datos para realizar un analisis estadistico
representativo.

4.4 Concentracion base: estadistico de la concentracion del contaminante de interés a
partir del cual se asigna la banda del indice AIRE Y SALUD vy del nivel de riesgo
correspondiente para cada contaminante.

4.5 Concentracion promedio horaria, dato horario o promedio horario: al promedio o
media aritmética de las concentraciones registradas en el intervalo de tiempo de 60
minutos delimitado por los minutos 0 y 59 de la hora. Para efectos del manejo de datos
se considerara valido, cuando se calcule con al menos el 75 % de las concentraciones
registradas en la hora.

4.6 Concentracion promedio moévil de 8 horas: al promedio de 8 horas continuas, que
representa el promedio de la hora de interés y las 7 horas previas, ya sea que
correspondan al mismo dia o al dia anterior.

4.7 Concentracion promedio movil de 24 horas: al promedio o media aritmética de 24
horas continuas, que representa el promedio de la hora de interés y las 23 horas previas,
ya sea que correspondan al mismo dia o al anterior.

4.8 Concentracion promedio mévil ponderada de 12 horas: al promedio de 12 horas
continuas, que representa el promedio de la hora de interés y las 11 horas previas, ya
sea que correspondan al mismo dia o al dia anterior y en el que el dato de cada hora
tiene un peso o importancia relativa respecto de los demas datos.

4.9 Contaminacion: es la presencia en el aire de uno o mas contaminantes o la
combinacién de éstos.

4.10 Contaminante: toda materia o energia en cualquiera de sus estados fisicos y
formas, que al incorporarse y actuar en la atmdsfera altera o modifica su composicién y
condicién natural.

4.11 Contaminantes criterio: aquellos contaminantes normados a los que se les ha
establecido un limite maximo de concentraciéon en el aire ambiente, con la finalidad de
proteger la salud humana y asegurar el bienestar de la poblaciéon. Estos son el ozono
(O3), el monoxido de carbono (CO), el didxido de azufre (SO,), el didxido de nitrogeno
(NOy), el plomo (Pb), las particulas suspendidas iguales o menores a 10 micrémetros
(PMyo) y las particulas suspendidas iguales o menores a 2.5 micrémetros (PM;s), para
efectos de esta Norma Oficial Mexicana se excluye el plomo (Pb).

4.12 Estacion de monitoreo automatico: instalacién que consiste en una caseta que
contiene analizadores automaticos, monitores y/o sensores meteoroldgicos, entre otros,
destinados a medir las concentraciones de uno o mas contaminantes del aire y, por lo
general, algunos parametros meteoroldgicos; con la finalidad de evaluar la calidad del
aire en un area determinada.

4.13 Exposicion: contacto de un ser humano con un agente quimico, fisico o bioldgico.
Puede incluir la intensidad, frecuencia y duracién del contacto, asi como la via de entrada
y la dosis.
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4.14 Grupos sensibles: grupo social con mayor probabilidad de tener efectos negativos
en la salud por la exposiciéon a contaminantes atmosféricos debido a su edad o condicion
previa de enfermedad. Incluye nifias y nifios, personas con enfermedades
cardiovasculares y/o respiratorias, adultos mayores de 65 afios, mujeres embarazadas y
personas que requieren atencion especial debido al tipo de actividades que realizan.

4.15 indice de Calidad del Aire: indicador para la notificacién del estado de la calidad
del aire que evidencia el grado de pureza o de contaminacién atmosférica y los efectos
potenciales para la salud.

4.16 Riesgo: es la probabilidad de la ocurrencia de un efecto adverso ante la exposicion
a un agente bioldgico, quimico o fisico u otra amenaza.

4.17 Riesgo a la salud: es la probabilidad de la ocurrencia de un efecto adverso a la
poblacién humana ante la exposicién a un contaminante.

4.18 Sistemas de Monitoreo de la Calidad del Aire: conjunto organizado de recursos
humanos, técnicos y administrativos empleados para operar una o un conjunto de
estaciones de monitoreo y/o muestreo que miden la calidad del aire en una zona o
region.

12

Comentario 8
Dice:
4.2 Calidad del Aire

Estado de la concentracion de los diferentes contaminantes atmosféricos en un
periodo de tiempo y lugar determinados, cuyos niveles maximos de concentracion
se establecen en las normas oficiales mexicanas y que son catalogados por un
indice estadistico atendiendo sus efectos en la salud humana

Debe Decir:
Se debe cambiar la definicién por:

Estado de la concentracion de los diferentes contaminantes atmosféricos en un
periodo de tiempo y lugar determinados, cuyos valores limite maximos de
concentracion se establecen en las normas oficiales mexicanas y que son
catalogados por un indice estadistico atendiendo sus efectos en la salud humana.

Justificacion:

En la definicién se cita “cuyos niveles maximos de concentracion se establecen en
las normas oficiales mexicanas y que son catalogados por un indice estadistico
atendiendo sus efectos”. Esta es la Unica referencia que se hace a las Normas
Oficiales Mexicanas de Salud Ambiental Esta desvinculacion entre el indice y las
normas federales podria generar confusién en la poblacion y entre las autoridades
responsables de la gestién de la calidad del aire.

Por otra parte, cabe considerar que este término en el cuerpo de las NOM se cita
de la siguiente forma” el limite maximo normado” o “valor limite” y no nivel maximo
de concentracion.

Es importante tener claridad en el término calidad del aire ya que éste debe dar

Procede parcialmente
No procede

En cumplimiento a lo establecido en el Articulo 33 del Reglamento de la Ley Federal
sobre Metrologia y Normalizacién, se manifiesta lo siguiente:

La propuesta de redaccion se considera no procedente debido a que el concepto de
“limite maximos” no es considerado dentro de los instrumentos normativos a que hace
referencia, generando asi incongruencia en comentario y propuesta de redaccion.

Procede

Derivado del comentario se identifican elementos técnicos que precisan con mayor
claridad el concepto de calidad del aire, por lo que se incorpora el término “valores” en
lugar de “niveles”. Asimismo, se incluyeron las modificaciones aceptadas del Comentario
11 relacionada con iniciar las definiciones con minuscula.

Adicionalmente a lo planteado por el promovente, y derivado de la revision realizada por
el Grupo de Trabajo se determind necesaria la inclusion en la definicion “4.2 Calidad del
Aire” lo siguiente “como medida de proteccion a la salud”, quedando en los siguientes
términos:

Decia

4.2 Calidad del Aire: Estado de la concentracién de los diferentes contaminantes
atmosféricos en un periodo de tiempo y lugar determinados, cuyos niveles maximos de
concentracion se establecen en las normas oficiales mexicanas y que son catalogados
por un indice estadistico atendiendo sus efectos en la salud humana.

Dice

4.2 Calidad del aire: estado de la concentracion de los diferentes contaminantes
atmosféricos en un periodo de tiempo y lugar determinados, cuyos valores maximos de
concentracion como medida de proteccién a la salud se establecen en las normas




Martes 29 de octubre de 2019

DIARIO OFICIAL

41

sustento al apartado 5.2 Lineamientos de manejo de datos. No hay referencias de
evidencia cientifica en México que den sustento a utilizar los intervalos en las
concentraciones propuestas de NO2, CO, SO2, PM10 y PM2.5 de la Tabla 3 del
documento del proyecto de la norma, asi como metodologias de célculo y que
estos ademas no tengan relacion las NOM en materia de salud ambiental.

oficiales mexicanas y que son catalogados por un indice estadistico atendiendo sus
efectos en la salud humana.

Comentario 9

Dice:

4.4 Concentracion base.

Estadistico de la concentracion del contaminante de interés a partir del cual se
calculan el indice para cada contaminante

Debe Decir:

Estadistico de la concentracion del contaminante de interés a partir del cual se
asignan los intervalos para cada contaminante

Justificacion:

Es una definicion incorrecta, dado que no hay un célculo de indice solo es
asignacion de intervalos a cada categoria.

Procede parcialmente

No procede

En cumplimiento a lo establecido en el Articulo 33 del Reglamento de la Ley Federal
sobre Metrologia y Normalizacion, se manifiesta lo siguiente:

La propuesta de redaccién se considera no procedente debido a que no es a partir de la
concentracion base que se asignan los intervalos para cada contaminante, siendo que
dichos intervalos estan definidos con antelacién y que la concentraciéon base se usa para
asignar una banda de calidad del aire y nivel de riesgo, motivo por el cual lo referido en la
propuesta del comentarista “los intervalos” no es procedente. Adicionalmente a lo
planteado por el promovente, y derivado de la revision realizada por el Grupo de Trabajo
se determin6 necesaria la inclusion del texto “la banda del indice AIRE Y SALUD y de

13 nivel de riesgo correspondiente” con el propdsito de mejorar la definicion.
Procede
Derivado del comentario se considera procedente incorporar el término “asignan” a la
definicion. Asimismo, se incluyeron las modificaciones aceptadas del Comentario 11
respecto a iniciar las definiciones con mindscula, quedando en los siguientes términos:
Decia:
4.4 Concentracion base: Estadistico de la concentracion del contaminante de interés a
partir del cual se calculan el indice para cada contaminante.
Dice:
4.4 Concentracion base: estadistico de la concentracion del contaminante de interés a
partir del cual se asigna la banda del indice AIRE Y SALUD y del nivel de riesgo
correspondiente para cada contaminante.
Comentario 10 No procede
Dice: En cumplimiento a lo establecido en el Articulo 33 del Reglamento de la Ley Federal
4.8 Contaminantes criterio sobre Metrologia y Normalizacion, se manifiesta lo siguiente:
Aquellos contaminantes normados a los que se les ha establecido un limite|El comentario se considera no procedente debido a que la definicién es concordante con
méaximo de concentracion en el aire ambiente, con la finalidad de proteger la salud | el uso del término “concentracion” en:
humana y asegurar el bienestar de la poblacion... a) los apartados 5.2.3; 5.2.5.3, ya que se ajustd la concentracién base para el
14 |Debe Decir: contaminante diéxido de azufre y se justifico el uso de la concentraciéon base
Sin texto “promedio moévil ponderado de 12 horas” para los contaminantes PMy, y PMz 5, con

Justificacion:

Se sugiere tener concordancia con esta definicion en: a) los apartados 5.2.3;
5.2.5.3 y b) las columnas del intervalo para la obtencién del indice Aire y Salud en
las tablas 4,5,7,8 y 9.

base en la respuesta dada al Comentario 23.

b) las columnas del intervalo para la obtencion del indice AIRE Y SALUD en las
tablas 4, 5, 7, 8 y 9, cuyos valores para la banda de Calidad del aire “Aceptable” se
ajustaron con base en los valores establecidos en las Normas Oficiales Mexicanas
de la Secretaria de Salud en materia de contaminantes criterio, en concordancia a
la respuesta dada al Comentario 1.

15

Comentario 11

Procede parcialmente
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Dice:
4.9 Estaciones de monitoreo automatico.

Conjunto de metodologias disefiadas para medir en forma continua y sistematica
las concentraciones de sustancias o de contaminantes presentes en el aire.

Debe Decir:
4.9 Estaciones de monitoreo automatico.

Una estacion de monitoreo consiste en una caseta que contiene analizadores
automaticos, monitores y/o sensores meteoroldgicos, entre otros, destinados a
medir las concentraciones de uno o mas contaminantes del aire y, por lo general,
algunos parametros meteoroldgicos; con la finalidad de evaluar la calidad del aire
en un area determinada.

Justificacion:

La definiciéon se refiere a un instrumento de mediciéon y no a una estacion de
monitoreo. EI Manual 1 “Principios de Medicién de la Calidad del Aire” publicado
por el Instituto Nacional de Ecologia (INEC), en su apartado 3.5.1.1. Estaciones
de Monitoreo, menciona que “Una estacién de monitoreo consiste en una caseta
que contiene, como se menciond, diversos equipos, como analizadores
automaticos, monitores, sensores meteoroldgicos, entre otros, destinados a
monitorear las concentraciones de uno o mas contaminantes del aire y, por lo
general, algunos parametros meteorolégicos; con la finalidad de evaluar la calidad
del aire en un area determinada”.

No procede

En cumplimiento a lo establecido en el Articulo 33 del Reglamento de la Ley Federal
sobre Metrologia y Normalizaciéon, se manifiesta lo siguiente:

Con base en la redaccién propuesta por el comentarista en la cual expresa mas que una
definiciéon, una descripcion del concepto “Estaciones de monitoreo automatico”, y en
concordancia con el objetivo del apartado de definiciones de la Norma Oficial Mexicana
el cual pretende llevar a cabo la labor de definir una palabra o un concepto dentro del
instrumento de politica ambiental arriba en cita, se considera no procedente la totalidad
de la propuesta.

Procede

Derivado del comentario se considera procedente incorporar “consiste en una caseta que
contiene analizadores automaticos, monitores y/o sensores meteorolégicos, entre otros,
destinados a medir las concentraciones de uno o mas contaminantes del aire y, por lo
general, algunos parametros meteoroldgicos; con la finalidad de evaluar la calidad del
aire en un area determinada”. Asimismo, se incluyeron las modificaciones aceptadas de
los Comentarios 11 y 23, quedando en los siguientes términos:

Decia:

4.9 Estaciones de monitoreo automatico: Conjunto de metodologias disefiadas para
medir en forma continua y sistematica las concentraciones de sustancias o de
contaminantes presentes en el aire.

Dice:

4.12 Estacion de monitoreo automatico: instalacién que consiste en una caseta que
contiene analizadores automaticos, monitores y/o sensores meteorolégicos, entre otros,
destinados a medir las concentraciones de uno o mas contaminantes del aire y, por lo
general, algunos parametros meteorolégicos; con la finalidad de evaluar la calidad del
aire en un area determinada.

16

Comentario 12

Dice:

4.10 Evaluacion

Revisién periédica de las bases técnicas y cientificas que sustenta al indice de
Calidad del Aire y Riesgos a la Salud para su actualizacién conforme a los
resultados de la investigacion epidemioldgica y toxicoldgica, los informes de
agencias de salud internacionales, los estudios de percepcion social y de
evaluacion de los impactos sociales logrados a través de la comunicacion efectiva
de los niveles de contaminacion del aire, los probables dafios y las medidas de
proteccion

Debe Decir:

4.10 Evaluacion

Revision periddica de las bases técnicas para comprobar que la metodologia del
célculo y difusién del Indice de Calidad del Aire y Riesgos a la Salud cumple con
los lineamientos establecidos en esta norma.

Justificacion:

No procede

En cumplimiento a lo establecido en el Articulo 33 del Reglamento de la Ley Federal
sobre Metrologia y Normalizacion, se manifiesta lo siguiente:

El comentario y propuesta de redaccién se consideran no procedentes debido a que por
proceso normativo las NOM de salud deberan ser consultadas al momento de realizar la
revision quinquenal de la Norma Oficial Mexicana y la propuesta de redaccién no aporta
elementos de mejora técnica a la definicion sino que por el contrario, elimina elementos
técnicos indispensables de la misma.

Adicionalmente a lo planteado por el promovente, y derivado de la revision realizada por
el Grupo de Trabajo se determind necesaria la eliminacion de la definicion “Evaluacion”
ya que se identificé que en el cuerpo de la Norma Oficial Mexicana ésta se utiliza
Unicamente en el Procedimiento de Evaluacion de la Conformidad, por lo que existe una
incongruencia entre la definicion establecida en el numeral 4 y su utilizacion en la Norma
Oficial Mexicana, adicionalmente se consider6 necesaria la inclusién de la revision
periddica a la que aludia este término en un “Transitorio CUARTQO”, asi como la
sugerencia hecha por el Grupo de Trabajo sobre sustituir, para fines de obtencion y
comunicacion del indice AIRE Y SALUD, el término “niveles de contaminacion del aire”
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La evaluacién del indice omite la referencia a las revisiones de las Normas
Oficiales Mexicanas de Salud Ambiental, en términos normativos y regulatorios el
indice no debiera estar por encima de los requerimientos para la proteccion de la
salud establecidos por las normas y debiera existir concordancia entre ambos. El
indice debiera revisarse en funcién de la actualizacion de las normas de salud, de
otra manera existe el riesgo de duplicidad en las actividades ya que la evidencia
que debiera respaldar las actualizaciones de la norma sera la misma que se
empleara para la actualizacion del indice.

por “estado de la calidad del aire” en la Norma Oficial Mexicana y las modificaciones
aceptadas del Comentario 23, quedando en los siguientes términos:

Decia:

4.10 Evaluacién: Revision periédica de las bases técnicas y cientificas que sustenta al
indice de Calidad del Aire y Riesgos a la Salud para su actualizacion conforme a los
resultados de la investigacion epidemioldgica y toxicoldgica, los informes de agencias de
salud internacionales, los estudios de percepcién social y de evaluacion de los impactos
sociales logrados a través de la comunicacion efectiva de los niveles de contaminacion
del aire, los probables dafos y las medidas de proteccion.

()

5.1.2.2 Tendra propdsitos informativos sobre los niveles de contaminacion del aire, los
riesgos a la salud y las medidas de proteccion que deberan difundirse a la poblacion.
Dice:

5.1.2.2 Tendra propésitos informativos sobre el estado de la calidad del aire, los riesgos
a la salud y las medidas de proteccion que deberan difundirse a la poblacion.

()

Transitorios

(-.)

CUARTO. El indice de Calidad del Aire y Riesgos a la Salud estara sujeto a una revisién
periédica de las bases técnicas y cientificas que lo sustentan, para su actualizacion
conforme a los resultados de la investigacion epidemioldgica y toxicolégica, los informes
de agencias de salud internacionales, los estudios de evaluacion de los impactos
sociales logrados a través de la comunicacién efectiva del estado de la calidad del aire,
los probables dafios y las medidas de proteccion.

17

Comentario 13

Dice:

4.13 Indice de Calidad del Aire.

Herramienta analitica desarrollada para informar sobre los niveles de
contaminacion existentes en el aire de forma clara y oportuna a lapoblacion, de tal
forma que funcione como un indicador de las medidas precautorias que deben
tomarse ante altos niveles de contaminacion

Debe Decir:

indice de Calidad del Aire.

Indicador para la notificacion del estado de la calidad del aire que evidencia el
grado de pureza o de contaminacién atmosférica y los efectos potenciales para la
salud.

Justificacion:

La definicion queda mejor como lo menciona la US-EPA: La Agencia de
Protecciéon al Ambiente de los Estados Unidos (por sus siglas USEPA) que define

El AQI (Air Quality Index). El AQI gira en torno a los efectos en la salud que puede
sufrir cualquier persona en unas cuantas horas o dias tras respirar aire

Procede

La propuesta de modificacién se considera procedente, ya que se mejora técnicamente
la definicion y se aportan elementos indispensables respecto de la naturaleza y utilidad
del indice AIRE Y SALUD. Asimismo, se incluyeron las modificaciones aceptadas de los
Comentarios 11, 16 y 23, quedando en los siguientes términos:

Decia:

4.13 indice de Calidad del Aire: Herramienta analitica desarrollada para informar sobre
los niveles de contaminacion existentes en el aire de forma clara y oportuna a la
poblacién, de tal forma que funcione como un indicador de las medidas precautorias que
deben tomarse ante altos niveles de contaminacion.

Dice:

4.15 indice de Calidad del Aire: indicador para la notificacién del estado de la calidad
del aire que evidencia el grado de pureza o de contaminacién atmosférica y los efectos
potenciales para la salud.
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contaminado. La USEPA calcula el AQIl para cinco contaminantes atmosféricos
principales reglamentados por su Ley del aire puro: ozono a nivel del suelo,
contaminacién por particulas, monoxido de carbono, diéxido de azufre y diéxido
de nitrégeno, los cuales en México estan reglamentados por la Secretaria de
Salud Federal a través de las normas para: dioxido de azufre (SO2) NOM-022-
SSA1-2010; monodxido de carbono (CO) NOM-021-SSA1-1993; didxido de
nitrogeno (NO2) NOM-023-SSA1-1993; ozono (O3) NOM-020-SSA1-2014, y
particulas menores a 10 y 2.5 micrémetros (PM10 y PM2.5 respectivamente)
NOM-025-SSA1-2014 El disefio del indice reporta la calidad del aire en términos
categodricos, no para informar los niveles de contaminacion los cuales se expresan
mejor en términos de concentracion y no de un indicador categoérico adimensional.
Se deberia modificar el indice y tomar el que utiliza el AQI de las Estados Unidos,
el cual considera un algoritmo generalizado que permite cambiar los valores de los
intervalos de acuerdo con la actualizacion de los limites normados en salud, es
flexible en ese aspecto.

Se anexa a este documento la forma del calculo (Anexo 1). Para mayor referencia
se recomienda consultar el documento 40 CFR Part 58 Air Quality Index
Reporting; Final Rule.

18

Comentario 14
Dice:
5. Especificaciones

5.1.2.1 La difusion del indice AIRE Y SALUD debera apegarse al Manual de
Identidad Gréfica, el cual establece la tipografia, definicion del color y
proporciones

Debe Decir:

La definicion del color debe ser diferentes a cualquier indice que actualmente
exista debido a que este indice no se compara con ninguno de los que
actualmente existe en la Republica Mexicana y tiene otro objetivo e indicadores de
calidad del aire, lo va a provocar confusion en las poblaciones que ya utilizan
algun tipo de indice.

Justificacion:

Los colores propuestos pueden provocar confusion en la poblacion con respecto a
los colores que utilizan los indices ya existentes como, por ejemplo: CDMX,
ZMVT, Baja California, Chihuahua, Coahuila, Puebla, Nuevo Leodn, Jalisco,
Guanajuato, los cuales, si consideran tanto los indicadores como los valores limite
propuestos por las Normas Oficiales Mexicanas en Salud Ambiental, contrario al
indice que aqui se propone.

No procede

En cumplimiento a lo establecido en el Articulo 33 del Reglamento de la Ley Federal
sobre Metrologia y Normalizacion, se manifiesta lo siguiente:

La propuesta consistente en: “La definicién del color debe ser diferentes a cualquier
indice que actualmente exista debido a que este indice no se compara con ninguno de
los que actualmente existe en la Republica Mexicana y tiene otro objetivo e indicadores
de calidad del aire, lo va a provocar confusion en las poblaciones que ya utilizan algun
tipo de indice”, se considera no procedente dado que no es necesario el cambio en la
escala de colores, cualesquiera que estos sean, lo que se busca con ellos es describir
los niveles de calidad del aire de una forma estandarizada en todo el pais.

19

Comentario 15
Dice
5.1.2.4 Se calculara para cada una de las estaciones de monitoreo que integran el

Sistema de Monitoreo de la Calidad del Aire, cuando la estacién tenga por objetivo
evaluar los niveles de exposicién de la poblacion.

No procede
En cumplimiento a lo establecido en el Articulo 33 del Reglamento de la Ley Federal
sobre Metrologia y Normalizacién, se manifiesta lo siguiente:

La propuesta de redaccion y el comentario se consideran no procedentes debido a que la
Norma Oficial Mexicana establece que el Indice AIRE Y SALUD se calculara solo para
las estaciones que tengan por objetivo evaluar los niveles de exposiciéon de la poblacién y
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Debe Decir

cuando las estaciones del sistema de monitoreo tengan objetivos de monitoreo
orientados a la evaluacién de la exposicion a la salud y/o evaluacion del indice. Es
importante mencionar que no todas las estaciones miden todos los contaminantes,
esto debe considerarse para el reporte del indice.

Justificacion

Lo anterior seria valido cuando las estaciones de un sistema de monitoreo tengan
objetivos de monitoreo orientados a la evaluacion de la exposicion a la salud y/o
evaluacion del indice. Algunas estaciones estan orientadas a la evaluacion de
caracteristicas del ambiente con propdsitos de gestion (identificacion de hot-spots,
evaluacion del transporte de contaminantes, identificacién de concentraciones de
fondo, etc.), por otra parte, dependiendo de los objetivos del monitoreo, no todas
las estaciones requieren la medicion de todos los contaminantes. Es importante
tomar esto en cuenta para el reporte del indice, en todo caso especificar que sélo
aplica al contaminante o contaminantes que mide cada estacién En el Manual 3
“Redes, Estaciones y Equipos de Medicion de la Calidad del Aire”3, publicado por
el Instituto Nacional de Ecologia, se describen los criterios que debe tener una
estacion de monitoreo para cumplir con el objetivo de exposicion de la poblacion.

no resulta necesario indicar que el indice AIRE Y SALUD no se debera reportar para los
contaminantes que no se miden.

20

Comentario 16

Dice:

5.1.2.5 Debera difundirse por estacién de monitoreo. En el supuesto que se desee
informar

sobre la situacién de calidad del aire de un area especifica, ya sea de una ciudad
o asentamiento, debera presentarse el indice AIRE Y SALUD en el horario que
indique un mayor deterioro de la calidad del aire y un mayor riesgo a la salud para
dicha area especifica

Debe Decir:

Debera difundirse por estacion de monitoreo. En el supuesto que se desee
informar sobre la situacion de calidad del aire de un area especifica, ya sea de
una ciudad o asentamiento, debera presentarse el indice AIRE Y SALUD el dato
horario que indique el mayor deterioro de la calidad del aire y un mayor riesgo a la
salud para dicha area especifica, de forma horaria.

Justificacion:

El reporte del indice por estacion o por ciudad mantendra la ambigliedad de los
indices actuales en términos de la distribucion espacial de los contaminantes,
mientras algunos tienen un caracter estrictamente local (como el CO y PM10),
otros son de caracter mas regional (como el ozono y PM2.5). El reporte del indice
por estacién ofrece gran detalle de la contaminacion, pero le dificulta al ciudadano
la identificacion de la categoria que le corresponde, por otra parte, un indice de
mayor cobertura espacial es mas simple para el ciudadano, pero seria necesario
definir una regionalizacién previa. En este parrafo parece indicar que solo se
publicara un valor para el dia, ya que menciona que “debera presentarse el indice
AIRE y SALUD en el horario que indique un mayor deterioro a la calidad del aire”,
esto parece interpretarse como solo se reportara para el horario del maximo y no
cada hora, esta parte no es clara en la definicion. El representar un indice para

Procede parcialmente
No procede
En cumplimiento a lo establecido en el Articulo 33 del Reglamento de la Ley Federal
sobre Metrologia y Normalizacion, se manifiesta lo siguiente:
La redaccién propuesta por el comentarista respecto del numeral 5.1.2.5 se considera no
procedente ya que la inclusién de “el dato horario” no aporta elementos técnicos
significativos al objetivo del numeral y por el contrario genera inconsistencia o
ambigledad.
Procede
Derivado del comentario propuesto se considera procedente incluir la periodicidad
horaria del reporte del indice AIRE Y SALUD, con lo que se mejora la correcta
interpretacion del numeral, y en consecuencia se modificé la Tabla 13, en lo relativo al
numeral 5.1.2.5. Asimismo, se incluyeron las modificaciones aceptadas del Comentario
32, quedando en los siguientes términos:
Decia:
5.1.2.5 Debera difundirse por estacion de monitoreo. En el supuesto que se desee
informar sobre la situacion de calidad del aire de un area especifica, ya sea de una
ciudad o asentamiento, debera presentarse el indice AIRE Y SALUD en el horario que
indique un mayor deterioro de la calidad del aire y un mayor riesgo a la salud para dicha
area especifica.
()

Tabla 13. Medios de comprobacion del cumplimiento de especificaciones
Disposicion Medio de comprobacion
5.1.2.1 Evidencia documental de que la difusién se apegue al Manual de Identidad
Gréfica.
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toda la ciudad o area especifica no es lo correcto debido a la distribuciéon de los| | 5.1.2.3 Evidencia documental del célculo de la informacion de forma horaria y su difusion
contaminantes, es mas correcto en todo caso regionalizar el area, proponiendo cada hora con refraso méaximo de 15 minutos, todos los dias del afio y en el
una metodologia que utilice geoestadistica para encontrar los patrones y horario.
distribucién de los diferentes contaminantes en la ciudad y area especifica. 5.1.2.5 Evidencia documental de que la difusién por estacion de monitoreo y/o en su
caso para un area especifica, presente el indice horario que indique el mayor
deterioro de la calidad del aire y el mayor riesgo a la salud para dicho
asentamiento o ciudad.
5.2.2 Evidencia documental del cumplimiento de las unidades de medida y cifras
decimales significativas establecidas en la tabla 2.
523 Evidencia de la consideracion de las concentraciones base indicadas en la tabla 3
y en su caso, justificar la variacion.
524 Evidencia documental de la aplicacién de criterios de redondeo para calculo de
concentraciones base para cada uno de los contaminantes.
5.25 Evidencia documental del cumplimiento de criterios de compleciéon de datos y
calculo de concentraciones base.
5.3 Evidencia documental de la observancia de la clasificaciéon de bandas para cada
contaminante criterio, conforme a las tablas 4, 5, 6, 7, 8 y 9.
5.4.1 Evidencia documental de los medios de difusion del indice Aire y Salud.
5.4.3. Evidencia documental de aplicacion de colores a cada banda, conforme a las
tablas especificaciones de las tablas 10 y 11.
5.4.4. Evidencia documental de la difusién de mensajes conforme las categorias de
riesgo y colores de cada banda, establecidas en la tabla 12.

Dice:

5.1.2.5 Debera difundirse por estacién de monitoreo y cuando sea posible se incluira

informacioén sobre la escala de representatividad de cada estacién. En el supuesto que

se desee informar, de forma horaria, sobre la situacién de calidad del aire de un area

especifica, ya sea de una ciudad o asentamiento, debera presentarse el Indice AIRE Y

SALUD que indique el mayor deterioro de la calidad del aire y un mayor riesgo a la salud.
Tabla 13. Medios de comprobacion del cumplimiento de especificaciones

Disposicion Medio de comprobacién*
5.1.21 Evidencia documental de que la difusién se apegue al Manual de Identidad Grafica.
5.1.2.3 Evidencia documental del célculo de la informacién de forma horaria y su difusion
cada hora con retraso maximo de 15 minutos, todos los dias del afo y en el horario.
5.1.25 Evidencia documental de que la difusién por estacién de monitoreo y/o en su caso

para un area especifica, ya sea un asentamiento o ciudad, presenta de forma
horaria el indice AIRE Y SALUD que indique el mayor deterioro de la calidad del aire
y un mayor riesgo a la salud.

En su caso, evidencia documental de que en la difusién se incluye informacion
sobre la escala de representatividad de cada estacion.

522 Evidencia documental del cumplimiento de las unidades de medida y cifras
decimales significativas establecidas en la tabla 2.

523 Evidencia de la consideracion de las concentraciones base indicadas en la tabla 3y,
en su caso, justificar la variacion.

524 Evidencia documental de la aplicacion de criterios de redondeo para calculo de
concentraciones base para cada uno de los contaminantes.

525 Evidencia documental del cumplimiento de criterios de complecién de datos y
calculo de concentraciones base.

5.3 Evidencia documental de la observancia de la clasificacion de bandas para cada

contaminante criterio, conforme a las tablas 4, 5,6, 7,8 y 9.
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Comentario 17

Dice:

5.1.2.6 Cuando una estacion de monitoreo esté fuera de operacion o en
mantenimiento, el Indice AIRE Y SALUD que debera difundirse debera ser
sustituido por la leyenda “Mantenimiento” o “Fuera de operaciéon” segun sea el
caso.

Debe Decir:

Cuando una estacion de monitoreo utilizada para reportar el indice AIRE esté
fuera de operacion o en mantenimiento, el Indice AIRE Y SALUD que debera
difundirse debera ser sustituido por la leyenda “Mantenimiento” o “Fuera de

Procede parcialmente

No procede

En cumplimiento a lo establecido en el Articulo 33 del Reglamento de la Ley Federal
sobre Metrologia y Normalizacién, se manifiesta lo siguiente:

La propuesta de redaccion no se considera procedente ya que hace referencia a un
“Indice AIRE”, el cual no se encuentra definido en el cuerpo de la Norma Oficial
Mexicana.

Procede

El comentario se considera procedente ya que otorga consistencia a los lineamientos de
gestion de la Norma Oficial Mexicana, por lo que se retoma “utilizada para reportar el

21 |operacion” segun sea el caso. indice AIRE”, complementando Unicamente con “y SALUD” en congruencia con la
Justificacion: redaccion de la totalidad de la Norma Oficial Mexicana.
Esto debiera aplicar solo a las estaciones cuyo objetivo de monitoreo sea el|Decia:
reporte del indice. 5.1.2.6 Cuando una estacion de monitoreo esté fuera de operacién o en mantenimiento,
el Indice AIRE Y SALUD que debera difundirse debera ser sustituido por la leyenda
“Mantenimiento” o “Fuera de operacién” segun sea el caso.
Dice:
5.1.2.6 Cuando una estacién de monitoreo utilizada para reportar el indice AIRE Y
SALUD esté fuera de operaciéon o en mantenimiento, el Indice AIRE Y SALUD que
debera difundirse debera ser sustituido por la leyenda “Mantenimiento” o “Fuera de
operacion” segun sea el caso.
Comentario 18 Procede parcialmente
Dice: No procede
5.2.2 Tabla 2 de la presente Norma Oficial Mexicana, para cada contaminante; |En cumplimiento a lo establecido en el Articulo 33 del Reglamento de la Ley Federal
estimadas bajo los criterios que establece la complecion de datos descritos en el | SOPre Metrologia y Normalizacion, se manifiesta lo siguiente:
punto 5.2.4. Tabla 2, unidad de medida Ppm La propuesta del cqmentgrlsta no se considera procedente ya que no aporta una
Debe Decir: alternativa de redaccion, sino que se trata de un texto que plantea una sugerencia. De
ebe Decir: _ _ esta forma, no es posible agregar a la Norma Oficial Mexicana elementos de la propuesta
Agregar dos decimales para el caso de CO es necesario usar de 1 a 2 decimales, |de forma textual.
22 |Tabla 2, unidad de medida ppm Procede

Justificacion:

La falta del uso de cifras decimales significativas para el calculo del indice de
monoxido de carbono podria no reflejar de manera apropiada la concentracion del
contaminante. Por otra parte, en algunas zonas urbanas los niveles de monodxido
de carbono en promedios horarios alcanzar concentraciones menores a 1 ppm
pero mayores al limite de deteccion del instrumento. Se recomienda emplear
valores con al menos una cifra significativa a la derecha del punto decimal.

La recomendacién de “emplear valores con al menos una cifra significativa a la derecha
del punto decimal”, se considera procedente ya que aporta precision técnica, por lo que
se modifican las cifras decimales significativas para el contaminante criterio monoéxido de
carbono en la Tabla 2, para quedar en los siguientes términos:

Decia:
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Tabla 2. Cifras decimales significativas v unidades de medida

Contaminante Unidad de medida Cifras decimales significativas
PM10 ngfm?® li]
PM2 5 mgim* 1]
ozono (03] Ppm -3
dioxido de nitrogeno (MO2) Ppm 3
ditkido de azufre (502) Ppm x|
mondxide de carbono (GO} Ppm li]

Dice:
Tabla 2. Cifras decimales significativas v unidades de medida

Contaminante Unidad de medida Cifras decimales signficativas
PMsg ugim* 0
PMzs ugim* 1]
ozono {Os) pPpm 3
didxido de nitrdgenao (NOz) ppm .3
didxido de azufre (S02) ppm 3
mondxide de carbono (C0) ppm 2

Comentario 19

Dice:

5.2.3 Concentracioén base.

Tabla 3 de la presente Norma Oficial Mexicana.

Debe Decir:

Corregir tabla 3, para considerar el indicador para PM10, PM2.5 y SO2 No hay
Concordancia con los indicadores de la norma como se observa en la Tabla 1. Se
deben ajustar los indicadores a la Tabla 1.

Justificacion:

Las concentraciones base referidas para los contaminantes PM10, PM2.5 y SO2
no corresponde con los valores limite establecidos para la proteccién de la salud
de las Normas Oficiales Mexicanas de Salud Ambiental (ver Tabla 1). Esto podria
causar confusién entre la poblacion y los responsables de la gestion de la calidad
del aire. De acuerdo con la Ley General de Equilibrio Ecolégico y Proteccion al
Ambiente, en su articulo 111 Fraccion 1 determina que la Secretaria de Medio

23

Procede parcialmente
No Procede

En cumplimiento a lo establecido en el Articulo 33 del Reglamento de la Ley Federal
sobre Metrologia y Normalizacion, se manifiesta lo siguiente:

No se considera procedente el comentario de ajustar los indicadores a la "Tabla 1.-
Concordancia del PROY-NOM-172-SEMARNAT-2017 y las normas oficiales mexicanas
de salud ambiental en los limites permisibles e indicadores estadisticos” elaborada por el
promovente debido a que en ella se incluyen columnas de informaciéon que no fueron
abordadas en el seno del Grupo de Trabajo, que es informacién sin referencias
bibliograficas ni juridicas, asi como que no aporta elementos técnicos esenciales al
objetivo de la Norma Oficial Mexicana. Particularmente para los contaminantes PM;o,
PM,sy SO, se reitera que no es procedente utilizar el indicador “Promedio de 24 horas”
ya que un calculo de esta naturaleza impide informar con oportunidad a la poblacion
sobre los riesgos de exposicion a altos niveles de contaminacién por estos
contaminantes.

Ambiente y Recursos Naturales tiene la facultad de expedir normas de calidad
ambiental que estén determinadas por la Secretaria de Salud como se observa en
la Tabla 1. Tabla 1. Concordancia del PROY-NOM-172-SEMARNAT-2017 y las
normas oficiales mexicanas de salud ambiental en los limites permisibles e
indicadores estadisticos. Elaboracion propia

Procede

Para el contaminante SO2 la propuesta del comentarista de utilizar el indicador
“promedio de 24 horas” se considerd procedente Unicamente en cuanto a utilizar valores
de las 24 horas previas a la difusion del indice AIRE Y SALUD en lugar de los valores de
1 hora previa como sucedia con el promedio horario, no obstante la concentracién
promedio de 24 horas debe calcularse para un periodo continuo de 24 horas, a partir de
las 00:00 horas. Un célculo de esta naturaleza impide informar con oportunidad a la
poblacién sobre los riesgos de exposiciéon a altos niveles de contaminacion por estos
contaminantes, razén por la cual se usara el promedio moévil de 24 horas. Derivado de
esta modificacion se identific6 que era necesario ajustar el encabezado de la Tabla 8.
Cabe mencionar que también se incluyen las modificaciones aceptadas de los
comentarios 11, 15, 16, 17 y 27.

Adicionalmente a lo planteado por el promovente y derivado de la revision realizada por
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el Grupo de Trabajo a las modificaciones de la Tabla 3 se determin6é necesaria la

Lmfe wpaviar | Lvste prorendlde Conpardenia . Foerreaa el Lo o dan i ) . . ., . . L. .
Costamirasty | delabonds | WOMdesshed | comellmme | CUUUUE | nscedordels con el inclusion de una definicién para la concentracion promedio moévil de 24 horas utilizada
St vien iy | | dad para el SO, y se afadié el numeral 5.2.5.4 para incluir el procedimiento de calculo de
- o - . Ao | herww | - dicha concentracion; asi como la modificacion de los encabezados de las tablas 4, 5, 6,
[P par perm . W § 7, 8 y 9 relativas a las bandas de calidad del aire y el nivel de riesgo asociado a cada

una, se realizaron los ajustes correspondientes y se homologaron los titulos de las tablas

s " . 8 . - 10 y 12; y la eliminacion de la leyenda “como aproximacion al promedio de 24 horas” de
R las concentraciones base promedio mévil ponderado de 12 horas, para quedar en los
™ ik " - 24horm e siguientes términos:
. , - " T Decia:
R— 4. Términos y definiciones
N0 130 pam E.110 pern Hia Promepdsn horer e
TS B 5110 peen b Prrmapddan harare _— o Tabla 3. Concentraciones base para el calculo del indice AIRE Y SALUD para cada
B contaminante
Contaminante Concentracion base
PM10 Concentracion promedio mévil ponderado de
PM25 12 horas

ozono (0O3)
monoxido de carbono (CO)

Concentracion promedio moévil de 8 horas

diéxido de nitrégeno (NO2)

diéxido de azufre (SO2) Concentracion promedio horaria
ozono (03)
) '
Tabla 4. Obtencién del Indice AIRE Y SALUD para PM10
indice AIRE y SALUD Nivel de riesgo Intervalo de PM10 promedio movil
ponderado de 12 horas
Buena Bajo <50 pg/m?
Aceptable Moderado 51-75 pg/m?
Mala Alto 76 - 155 pg/m?
Muy Mala Muy Alto 156 - 235 pg/m?
Extremadamente Mala | Extremadamente Alto =236 yg/m?
Tabla 5. Obtencién del indice AIRE Y SALUD para PM2.5
indice AIRE y SALUD Nivel de riesgo Intervalo de PM2.5
promedio moévil ponderado de 12 horas
Buena Bajo <25 pg/m?
Aceptable Moderado 26 - 45 pg/m?
Mala Alto 46 - 79 pg/m?
Muy Mala Muy Alto 80 - 147 pg/m?
Extremadamente Mala | Extremadamente Alto > 148-pug/m?

Tabla 6. Obtencién del indice AIRE Y SALUD para ozono (03)
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indice AIRE y Nivel de riesgo | Intervalo de ozono (03) Intervalo de ozono
SALUD promedio de una hora (03) promedio mévil
de ocho horas

Buena Bajo <0.051 ppm <0.051 ppm
Aceptable Moderado 0.052 - 0.095 ppm 0.052 - 0.070 ppm
Mala Alto 0.096 - 0.135 ppm 0.071 - 0.092 ppm
Muy Mala Muy Alto 0.136 - 0.175 ppm 0.093 - 0.114 ppm
Extremadamente | Extremadamente | 20.176 ppm 20.115 ppm

Mala Alto

Tabla 7. Obtencién del "indice AIRE Y SALUD" para diéxido de nitrégeno (NO2)

indice AIRE y SALUD Nivel de riesgo Intervalo de diéxido de nitrégeno (NO2)
promedio de una hora
Buena Bajo <0.053 ppm
Aceptable Moderado 0.054 — 0.100 ppm
Mala Alto 0.101 - 0.360 ppm
Muy Mala Muy Alto 0.361 — 0.649 ppm
Extremadamente Mala | Extremadamente Alto 20.650 ppm

Tabla 8. Obtencién del "indice AIRE Y SALUD" para diéxido de azufre (SO2)

indice AIRE y SALUD

Nivel de riesgo

Intervalo de diéxido de azufre (SO2)
promedio de una hora

Buena Bajo <0.035 ppm

Aceptable Moderado 0.036 — 0.075 ppm
Mala Alto 0.076 — 0.185 ppm
Muy Mala Muy Alto 0.186 — 0.304 ppm

Extremadamente Mala

Extremadamente Alto

2 0.305 ppm

Tabla 9. Obtencién del "indice AIRE Y SALUD" para monéxido de carbono (CO)

indice AIRE y SALUD

Nivel de riesgo

Intervalo de monéxido de carbono (CO)
promedio moévil de ocho horas

Buena Bajo <4 ppm
Aceptable Moderado 5-9 ppm
Mala Alto 10 - 12 ppm
Muy Mala Muy Alto 13-15 ppm
Extremadamente Mala | Extremadamente Alto 216 ppm

(..

)
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Tabla 10. Categorias del Indice AIRE Y SALUD

indice AIRE Y
SALUD

Riesgo
asociado

Descripcion del riesgo

Color

Buena

Bajo

Se considera que el riesgo es minimo
o nulo.

Verde

Aceptable

Moderado

Ozono (03). Las personas sensibles
pueden experimentar sintomas
respiratorios (asmaticos).

Particulas  suspendidas iguales o
menores a 10 micrémetros (PM10) y
particulas  suspendidas iguales o
menores a 2.5 micrémetros (PM25).
Posible agravamiento de enfermedad
pulmonar y cardiaca en personas con
enfermedad cardiopulmonar y adultos
mayores.

Amarillo

Mala

Alto

Para todos los contaminantes criterio,
disminucion en la capacidad pulmonar
en personas sanas.

Incremento en la probabilidad de
aparicion de sintomas respiratorios en
personas sensibles (nifios, ancianos,
personas con deficiencias
nutricionales, personas de bajo nivel
socioeconémico, personas que
realizan actividades en exteriores,
ciclistas, trabajadores).

En personas con enfermedades
respiratorias  (EPOC, asma) vy
cardiacas (angina de pecho) hay
aumento en la probabilidad de
agravamiento y disminucién en la
tolerancia de la actividad fisica, asi
como mayor probabilidad de muertes
prematuras  en personas  con
enfermedad cardiaca o pulmonar.

Naranja
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Muy Mala

Muy Alto

Para todos los contaminantes criterio,
mayor probabilidad de presencia de
sintomas respiratorios en poblacion
general. Agravamiento de sintomas
respiratorios en poblaciones sensibles
(nifios, adultos mayores, personas que
trabajan en exteriores, ciclistas,
personas con bajo nivel
socioeconémico) y en personas con
enfermedad pulmonar (EPOC y asma).
Incremento en sintomas
cardiovasculares, como dolor
precordial, en personas enfermas del
corazon, asi como mayor probabilidad
de muertes prematuras en personas
con enfermedad cardiaca o pulmonar.

Rojo

Extremadamente Mala | Extremadamente

Alto

Para todos los contaminantes criterio,
incremento en la probabilidad de
sintomas severos respiratorios en
poblacion general.

Serios efectos respiratorios 'y
agravamiento de  sintomas en
personas sensibles (nifios, adultos
mayores, persona con deficiencias
nutricionales, personas de bajo nivel
socioeconémico) y en personas con
enfermedad pulmonar (asma y EPOC).
Agravamiento de sintomas
cardiovasculares en enfermos del
corazén (como angina de pecho) e
incremento en la probabilidad de
muerte prematura en personas con
enfermedad pulmonar y cardiaca.

Morado

Tabla 12. Mensajes asociados a las categorias de calidad del aire y riesgos a la salud
indice de AIRE Riesgo Recomendaclones S
Y SALUD asociado Para grupos sensibles L .
poblacién
Buena Bajo Disfruta las actividades al aire libre
; ) . Disfruta las
Aceptable Moderado C’o_nS|de‘ra reducir I_as _actlwdades actividades al aire
fisicas vigorosas al aire libre libre
Evita las actividades fisicas (tanto aR(i?vling des fisiclzz
Mala Alto moderadas como vigorosas) al aire | . )
. vigorosas al aire
libre !
libre
Evita las
No realices actividades al aire libre. | actividades fisicas
Muy Mala Muy Alto Acudir al médico si se presentan | moderadas y
sintomas respiratorios o cardiacos vigorosas al aire
libre.
Extremadamente | Extremadam | Permanece en espacios interiores. Acudir al médico si se
Mala ente Alto presentan sintomas respiratorios o cardiacos
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Dice:
4. Términos y definiciones

()

4.7 Concentracion promedio movil de 24 horas: al promedio o media aritmética de 24 horas
continuas, que representa el promedio de la hora de interés y las 23 horas previas, ya sea que
correspondan al mismo dia o al anterior.

()
Tabla 3. Concentraciones base para el calculo del indice AIRE Y SALUD para cada
contaminante

Contaminante Concentracion base
PMio

PM2s

Concentracion promedio movil ponderado de 12 horas*

ozono (O3)

Concentracion promedio moévil de 8 horas
mondxido de carbono (CO)

diéxido de nitrogeno (NO2)

Concentracion promedio horaria
ozono (Os)

. Concentracion promedio mévil de 24 horas
dioxido de azufre (SO2)

(como aproximacién al promedio de 24 horas)

Tabla 4. Obtencion del indice AIRE Y SALUD para PM1o

Calidad del aire Nivel de riesgo Intervalo de PM1o promedio mévil
asociado ponderado de 12 horas (ug/m?)

Buena Bajo <50
Aceptable Moderado >50y <75
Mala Alto >75y <155
Muy Mala Muy Alto >155y <235
'\E/Ixtlremadamente Extremadamente Alto >235

ala

Tabla 5. Obtencion del indi

ce AIRE Y SALUD para PM:s

Calidad del aire Nivel de riesgo Intervalo de PM2.s promedio mévil
asociado ponderado de 12 horas (ug/m?)

Buena Bajo <25
Aceptable Moderado >25y <45
Mala Alto >45y <79
Muy Mala Muy Alto >79y <147
’I\E/Ixtlremadamente Extremadamente Alto >147

ala
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Tabla 6. Obtencion del indice AIRE Y SALUD para ozono (Os)

Calidad del aire

Nivel de riesgo

Intervalo de ozono

Intervalo de ozono (Os)

asociado (Os3) promedio de una promedio mévil de

hora ocho horas

(ppm) (ppm)
Buena Bajo <0.051 <0.051
Aceptable Moderado >0.051y <0.095 >0.051y <0.070
Mala Alto >0.095y <0.135 >0.070 y <0.092
Muy Mala Muy Alto >0.135y <0.175 >0.092y <0.114
Extremadamente Extremadamente >0.175 >0.114
Mala Alto

Tabla 7. Obtencién del "indice AIRE Y SALUD" para diéxido de nitrégeno (NO2)

Calidad del aire Nivel de riesgo Intervalo de diéxido de nitrégeno
asociado (NO2)
promedio de una hora
(ppm)
Buena Bajo <0.107
Aceptable Moderado >0.107 y <0.210
Mala Alto >0.210 y £0.230
Muy Mala Muy Alto >0.230 y <0.250
Extremadamente Mala | Extremadamente Alto >0.250

Tabla 8. Obtencion del "indice AIRE Y SALUD" para diéxido de azufre (SO2)

Calidad del aire

Nivel de riesgo

Intervalo de diéxido de azufre (SO2) promedio

asociado movil de 24 horas (como aproximacion al
promedio de 24 horas) (ppm)

Buena Bajo <0.008

Aceptable Moderado >0.008 y <0.110

Mala Alto >0.110 y <0.165

Muy Mala Muy Alto >0.165 y <0.220
Extremadamente Extremadamente >0.220

Mala Alto




Martes 29 de octubre de 2019 DIARIO OFICIAL 55

Tabla 9. Obtencién del "indice AIRE Y SALUD" para monéxido de carbono (CO)

Calidad del aire Nivel de riesgo Intervalo de monéxido de carbono (CO)
asociado promedio moévil de ocho horas
(ppm)
Buena Bajo <8.75
Aceptable Moderado >8.75y <11.00
Mala Alto >11.00y <13.30
Muy Mala Muy Alto >13.30 y £15.50
'\E/Ixtlremadamente Extremadamente Alto >15.50
ala

Tabla 10. Categorias del indice AIRE Y SALUD

Calidad del Nivel de Descripcion del riesgo Color
aire riesgo
asociado
Buena Bajo Se considera que el riesgo es minimo o Verde
nulo.
Aceptable Moderado | Ozono (Os). Las personas sensibles Amarillo
pueden experimentar sintomas

respiratorios (asmaticos).

Particulas suspendidas iguales o menores
a 10 micrometros (PM1o) y particulas
suspendidas iguales o menores a 2.5
micrometros (PM2s). Posible agravamiento
de enfermedad pulmonar y cardiaca en
personas con enfermedad cardiopulmonar
y adultos mayores.

Mala Alto Para todos los contaminantes criterio Naranja
existe probabilidad de disminucion en la
capacidad pulmonar en personas sanas.

Incremento en la probabilidad de aparicion
de sintomas respiratorios en personas
sensibles (nifios, ancianos, personas con
deficiencias nutricionales, personas que
realizan actividades en exteriores, ciclistas,
trabajadores).

En personas con enfermedades
respiratorias (EPOC, asma) y cardiacas
(angina de pecho) hay aumento en la
probabilidad de agravamiento y
disminucioén en la tolerancia de la actividad
fisica, asi como mayor probabilidad de
muertes prematuras en personas con
enfermedad cardiaca o pulmonar.
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Muy Mala

Muy Alto

Para todos los contaminantes criterio,
mayor probabilidad de presencia de
sintomas respiratorios en  poblacion
general. Agravamiento de sintomas
respiratorios en poblaciones sensibles
(nifios, adultos mayores, personas que
trabajan en exteriores, ciclistas) y en
personas con enfermedad pulmonar
(EPOC y asma). Incremento en sintomas
cardiovasculares, como dolor precordial,
en personas enfermas del corazon, asi
como mayor probabilidad de muertes
prematuras en personas con enfermedad
cardiaca o pulmonar.

Rojo

Extremadamente
Mala

Extremada-
mente Alto

Para todos los contaminantes criterio,
incremento en la probabilidad de sintomas
severos respiratorios en poblacién general.

Serios efectos respiratorios y
agravamiento de sintomas en personas
sensibles  (nifios, adultos  mayores,
persona con deficiencias nutricionales) y
en personas con enfermedad pulmonar
(asma y EPOC). Agravamiento de
sintomas cardiovasculares en enfermos
del corazén (como angina de pecho) e
incremento en la probabilidad de muerte
prematura en personas con enfermedad

Morado

pulmonar y cardiaca.

Tabla 12. Mensajes asociados a las categorias de calidad del aire y riesgos a la salud

. i . Recomendaciones
Calidad del Nivel de riesgo = T
aire asociado ; ara toda la
Para grupos sensibles poblacién
Buena Bajo Disfruta las actividades al aire libre
Considera reducir las | Disfruta las
Aceptable Moderado actividades fisicas vigorosas | actividades al aire
al aire libre libre
Evita las actividades fisicas | Reduce las
Mala Alto (tanto  moderadas  como | actividades fisicas
vigorosas) al aire libre vigorosas al aire libre
No realices actividades al aire | Evita las actividades
libre. Acudir al médico si se | fisicas moderadas
Muy Mala Muy Alto 4 : Y
presentan sintomas | vigorosas al aire
respiratorios o cardiacos libre.
Extremada- Permanece en espacios interiores. Acudir al médico
Extremadamente Alto | _. ; . : ]
mente Mala si se presentan sintomas respiratorios o cardiacos

24

Comentario 20
Dice:

Procede parcialmente

No Procede
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5.2.4 Redondeo.

b) Para PM10, PM2.5 y mondxido de carbono (CO), en caso de tener una o mas
cifras decimales, se aplicara el redondeo siguiente: si la primera cifra decimal es
un numero entre 0 y 4, el valor entero no se incrementara; pero si es mayor o igual
a 5, el valor entero se incrementara al numero inmediato superior. Por ejemplo, el
redondeo de la cifra 9.4 es 9 y el de la cifra 9.5 es 10

Debe Decir:

b) Para PM10, PM2.5, en caso de tener una o mas cifras decimales
Justificacion:

Considerar para este punto la problematica descrita en el apartado 5.2.2 para
monoxido de carbono, que debe contener dos decimales.

En cumplimiento a lo establecido en el Articulo 33 del Reglamento de la Ley Federal
sobre Metrologia y Normalizacion, se manifiesta lo siguiente:

La propuesta del comentarista de eliminar el CO del numeral 5.2.4 no es procedente ya
qgue en esta seccion de la Norma Oficial Mexicana debe explicarse como se van a
redondear los valores medidos de este contaminante criterio, por lo que la propuesta de
redaccion esta incompleta, requiriéndose en algun lugar de la Norma Oficial Mexicana
describir como se realizara dicho redondeo, lo cual fundament6 y motivé la inclusién del
inciso c).

Procede

El comentario se considera procedente particularmente en lo que se refiere a “para
monoxido de carbono, que debe contener dos decimales”, aportando asi consistencia y
precisién a los valores de contaminantes involucrados. Para quedar en los siguientes
términos:

Decia:

5.2.4 Redondeo.

b) Para PM10, PM2.5 y monodxido de carbono (CO), en caso de tener una o mas cifras
decimales, se aplicara el redondeo siguiente: si la primera cifra decimal es un nimero
entre 0 y 4, el valor entero no se incrementara; pero si es mayor o igual a 5, el valor
entero se incrementara al nimero inmediato superior. Por ejemplo, el redondeo de la
cifra 9.4 es 9 y el de la cifra 9.5 es 10.

Dice:

5.2.4 Redondeo.

(..)

b) Para PMy; y PM,s, en caso de tener una o mas cifras decimales, se aplicara el
redondeo siguiente: si la primera cifra decimal es un numero entre 0 y 4, el valor entero
no se incrementara; pero si es mayor o igual a 5, el valor entero se incrementara al
numero inmediato superior. Por ejemplo, el redondeo de la cifra 9.4 es 9 y el de la cifra
9.5es 10.

c) Para mondxido de carbono (CO), en caso de tener tres o mas cifras decimales, se
aplicara el redondeo siguiente: si la tercera cifra decimal es un numero entre 0 y 4, la
segunda cifra decimal no se incrementara; pero si la tercera cifra decimal es mayor o
igual a 5, la segunda cifra decimal se incrementara al nimero inmediato superior. Por
ejemplo, el redondeo de la cifra 11.324 es 11.32 y el de la cifra 11.035 es 11.04.

25

Comentario 21

Dice:

5.2.5 Criterio de complecion de datos y calculo de las concentraciones base.
5.2.5.3 Concentracion promedio moévil ponderada de 12 horas.

Debe Decir:

Concentracion promedio movil de 24 horas.

Justificacion:

Se propone que el promedio ponderado de 12 horas se utilice como indicador
para que las personas tomen medidas durante las concentraciones altas por
particulas de una hora, como lo utiliza la US-EPA, el indicador del promedio de 24
horas como lo menciona la NOM-025-SSA1-2014 para PM2.5 y PM10, es el que
debe utilizarse, en el indice. No hay referencias cientificas nacionales que

No procede

En cumplimiento a lo establecido en el Articulo 33 del Reglamento de la Ley Federal
sobre Metrologia y Normalizacion, se manifiesta lo siguiente:

El comentario se considera no procedente, ya que con base en la propuesta de
redaccion incluida en la Tabla 3 como resultado de los argumentos presentados en el
Comentario 23 queda debidamente justificado el uso del promedio movil ponderado de
12 horas. Asimismo, se precisa que en la redaccién de la Norma Oficial Mexicana no se
indica que Unicamente se requieren 2 horas de las ultimas 3, sino que, con base en el
método NowCast, se indica que se requieren los promedios horarios de al menos 2 de
las ultimas 3 horas para el calculo del promedio ponderado de 12 horas.
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vinculen los efectos en la salud para exposiciones de 12 horas. Precisar en esta
seccion u otra del documento la razén para la adopcion de un este periodo de
tiempo. No se justifica la razén por la cual se requieren solamente 2 horas de las
ultimas 3 en un promedio ponderado de 12 horas. Segun las referencias que se
utilizé para este estudio, el promedio ponderado de 12 horas se propuso
empleando como ejemplo el método NowCast generado por la USEPA. En el AQI
de Estados Unidos utilizan el promedio de 24 horas para el indice, y el NowCast
es una herramienta para que las personas reduzcan su exposicion y proteger su
salud, con la finalidad de que la poblaciéon tome acciones, solo durante unas
pocas horas al dia, como en el caso de algun incendio, sin embargo, la USEPA
menciona que los datos generados por el NowCast no son utilizados para formular
regulaciones, recomendaciones o cualquier otra decision o posicion oficial.

26

Comentario 22

Dice:

5.3 Clasificacion de bandas de calidad del aire y riesgo. Las bandas de calidad del
aire y riesgo que componen el indice AIRE Y SALUD se construiran considerando
los intervalos de concentracion sefialados en las tablas 4, 5, 6, 7, 8 y 9 de la
presente Norma Oficial Mexicana, segun aplique al contaminante criterio Tabla 4
titulo: Intervalo de PM10 promedio moévil ponderado de 12 horas. Tabla 5 titulo:
Intervalo de PM2.5 promedio mévil ponderado de 12 horas Tabla 7. En el intervalo
Aceptable limite superior: 0.100 ppm Tabla 8 titulo: Intervalo de dioxido de azufre
(S0O2) promedio de una hora. Intervalo Aceptable limite superior: 0.075 ppm Tabla
9. En el intervalo Aceptable limite superior: 9 ppm

Debe Decir:

La propuesta de adecuacion del indice considera ambos valores de las normas y
les asigna una correspondencia con el indice. Al valor de 50 se asignara la
concentracion de exposicion de largo plazo (crénica) que es el caso para los
contaminantes O3, PM10, PM2.5 y SO2. En el caso de CO y NO2, que no
cuentan con un valor para la exposicion de largo plazo, el valor 50 se asignara a la
mitad del valor del indicador de exposicion de corto plazo (aguda). En cuanto al
valor de 100 se asignara el valor del indicador de exposicion de corto plazo
(aguda). Titulo tabla 4: Intervalo de PM10 promedio mévil de 24 horas. Tabla 5
titulo: Intervalo de PM2.5 promedio mévil de 24 horas Tabla 7. En el intervalo
Aceptable limite superior: 0.210 ppm Tabla 8 titulo: Intervalo de diéxido de azufre
(S0O2) promedio mévil de 24 horas. Intervalo Aceptable limite superior: 0.110 ppm
Tabla 9. En el inte valo Aceptable limite superior: 11 ppm.

Justificacion:

Ver el ANEXO 1, sobre el calculo del indice. En las tablas 4, 5, 7, 8 y 9 en la
columna donde se muestra los intervalos de calidad del aire los puntos de corte
para PM10, PM2.5, NO2, SO2 y CO no tienen concordancia con las respectivas
normas de salud ambiental y se observa la desvinculacion entre este proyecto de
norma y las normas de calidad del aire vigentes, con excepcion de ozono que fue
revisada recientemente.

Procede Parcialmente

No procede

En cumplimiento a lo establecido en el Articulo 33 del Reglamento de la Ley Federal
sobre Metrologia y Normalizacion, se manifiesta lo siguiente:

Con relacién a la propuesta de modificacion del numeral 5.3, esta se considera no
procedente debido a que el texto propuesto no es preciso en cuanto a generar una
redaccion especifica, sino que se trata de un texto que plantea una sugerencia que
describe elementos técnicos para ampliar el comentario emitido.

Con respecto a la propuesta de utilizar el indicador de 24 horas para PM10 y PM2.5 se
considera no procedente, con base en la NOM-025-SSA1-2014, Salud ambiental.
Valores limite permisibles para la concentracion de particulas suspendidas PM10 y
PM2.5 en el aire ambiente y criterios para su evaluacion que establece que la
concentracion promedio de 24 horas debe calcularse para un periodo continuo de 24
horas, a partir de las 00:00 horas. Un calculo de esta naturaleza impide informar con
oportunidad a la poblacion sobre los riesgos de exposicion a altos niveles de
contaminacion por estos contaminantes, razén por la cual se usara el promedio movil
ponderado de 12 horas utilizando el método NowCast empleado por la Agencia de
Proteccion Ambiental de Estados Unidos.

Procede

Derivado del comentario se considera procedente la modificacion del Limite Superior del
Intervalo Aceptable para las Tablas 7, 8 y 9; el intervalo de SO2 se modifica a promedio
movil de 24 horas y en las Tablas 4, 5, 6, 7, 8 y 9 se utilizaron los signos “<” y “>” donde
corresponde. Adicionalmente se precisa que con estas modificaciones ya no es
necesario describir el razonamiento o la evidencia cientifica utilizada para definir los
intervalos ya que para la determinacion del limite superior de la banda “Aceptable” se
usara el valor limite normado establecido en las Normas Oficiales Mexicanas de la
Secretaria de Salud en materia de contaminantes criterio. Asimismo, se incluyeron las
modificaciones aceptadas del Comentario 23, quedando en los siguientes términos:
Decia:

5.3 Clasificacién de bandas de calidad del aire y riesgo.

Las bandas de calidad del aire y riesgo que componen el indice AIRE Y SALUD se
construirdn considerando los intervalos de concentracion sefialados en las tablas 4, 5, 6,
7, 8 y 9 de la presente Norma Oficial Mexicana, segun aplique al contaminante criterio.

|E| intervalo superior de cada una de las bandas de la categoria aceptable

Tabla 4. Obtencion del indice AIRE Y SALUD para PM1o
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corresponde al valor limite de las NOM para PM10, PM2.5, Ozono del promedio
de 1 h y del moévil de 8 h, sin embargo, en los dos primeros no se utiliza el
indicador de 24 horas, lo que no es congruente con la seleccion de los intervalos,
no se observa en ningun lugar del documento la justificacion de la selecciéon de los
intervalos y de acuerdo a esta norma es para proteger la salud y relacionarlo con
el nivel de riesgo, si es lo mas importante de la norma, es necesario justificar con
estudios cientificos la seleccion de los intervalos y su impacto en la salud. Debido
a que en la mayoria de los casos no se emplearon los valores limite de las
Normas Oficiales Mexicanas, es importante que en algun lugar del documento se
describa el razonamiento para su seleccion o la evidencia cientifica que se utilizo
para definir los intervalos de las bandas de calidad del aire y su relacion con los
riesgos en salud. Es necesario en todos los intervalos los signos “<” y “2”, para los
intervalos de concentracion. Lo mismo sucede con las Tablas 4, 5,6, 7,8 y 9.

ANEXO 1. METODOLOGIA DEL CALCULO DEL INDICE PARA EL CALCULO DEL AGI ADAPTADO A MEXICO {Adaptado
del documento 40 CFR Part 58 Air Quality Index Reporting; Final Rule)

En este anexo se presenta el algoritmo para el cileulo del indice de Calidad del Aire, un ejemplo de cdiculo v las
tablas de Equivalencias pars el calculo del indice por contaminante criterio y considerando las NOM de salud
ambientsl vigentes hasts 2018. Estos intervalos cambian de acuerdo con I actualizacién de las NOM

Algoritmos de cilculo:

Indice = (k X (Cope = PCing)) + lins

-.Ecuacién 1

Loy = Iing .
k= Ecuacin 2
PCoup — PCiny
Donde:
k = constante de proporcionalidad estimada de acuerdo 2 la ecuacién 2
€tz = concentracién observada del contaminante
PCry = valor del punto de corte que es menor o igual a la concentracion a evaluar|
PC__ = valor del punto de corte que es mayor o igual a a concentracién a evaluar
I = valor del indice del PCiny
e = valor del indice del PCaug

Ejemplo de cilculo del indice de Calidad del Aire para PMzo

Caleula de ln k

Tabla 1. Intervalos del indice y concentracion pam Py

Tndiee | Indice | Concentracion | Concenmacion
nferior |supcrior |infotior (et | supcrior (ug/er’)
Td | gh (PCup PCy)
— 0 0 50—0
51 100 41 75 b=
e 3
101|150 75 214 40 ug fm 9#‘.‘?“”'
51| 200 218 354
201 | 00 355 424
301 | o0 125 o1
401 500 05 B4

k= 1.2500 1 /ugm™

indice AIRE y SALUD

Nivel de riesgo

Intervalo de PM10 promedio movil
ponderado de 12 horas

Buena Bajo <50 yg/m*
Aceptable Moderado 51-75 pg/m?
Mala Alto 76 - 155 pg/m?
Muy Mala Muy Alto 156 - 235 uyg/m?®
Extremadamente Mala Extremadamente Alto > 236 pg/m?
Tabla 5. Obtencién del indice AIRE Y SALUD para PM2.5
indice AIRE y SALUD Nivel de riesgo Intervalo de PM2.5
promedio mévil ponderado de 12 horas
Buena Bajo < 25 pyg/m?
Aceptable Moderado 26 - 45 pg/m?®
Mala Alto 46 - 79 pg/m?
Muy Mala Muy Alto 80 - 147 pg/m?
Extremadamente Mala | Extremadamente Alto > 148-ug/m?

Tabla 6. Obtencion del indice AIRE Y SALUD para ozono (03)

indice AIRE y Nivel de riesgo Intervalo de ozono (03) | Intervalo de ozono (03)
SALUD promedio de una hora promedio movil de

ocho horas

Buena Bajo <0.051 ppm <0.051 ppm

Aceptable Moderado 0.052 - 0.095 ppm 0.052 - 0.070 ppm

Mala Alto 0.096 - 0.135 ppm 0.071 - 0.092 ppm

Muy Mala Muy Alto 0.136 - 0.175 ppm 0.093-0.114 ppm

Extremadamente | Extremadamente | >0.176 ppm > 0.115 ppm

Mala Alto

Tabla 7. Obtencion del "indice AIRE Y SALUD" para diéxido de nitrégeno (NO2)

indice AIRE y SALUD

Nivel de riesgo

Intervalo de diéxido de nitrégeno (NO2)
promedio de una hora

Buena Bajo <0.053 ppm
Aceptable Moderado 0.054 — 0.100 ppm
Mala Alto 0.101 - 0.360 ppm
Muy Mala Muy Alto 0.361 — 0.649 ppm

Extremadamente Mala

Extremadamente Alto

20.650 ppm
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En la figura 1, se muestra |3 funcién del indice con respecto al valor de k por cada intervalo.

mdice | Indice | Concenlracidn | Conceniracion
imferior | suparior [inferior (ugn')| superion (ugim) i

U | (P (PCp)

[ <0 1 m

s | w0 41 2]

1oL 150 T 214

151 [ 20 215 351

201 300 355 124

301 100 425 504 T
Fm o s 01 !

Tereerak

106

Figura 1. Funci

Calculo el indice de Calidad del Aire

Ejercicio

calcular el valor de su indice?®

de la concentracién en el intervalo que corresponde.

—
—

sextak
\

200 wa o 00 00

Concentracién de PAL, (ug/m’)

4n del indice con respecto al valor de la k.

Para una estacién de monitoreo se tiene un vaior de PM o de 45 pg/m? como promedio mévil de 24h, ¢ cémo

Como ya se calcularon las constantes de proporcionalidad (k) para cada intervalo, e siguiente paso es ubicar el valor

Tabla 8. Obtencién del "indice AIRE Y SALUD" para diéxido de azufre (SO2)
indice AIRE y SALUD

Nivel de riesgo Intervalo de diéxido de azufre (SO2)

promedio de una hora

Buena Bajo <0.035 ppm

Aceptable Moderado 0.036 — 0.075 ppm
Mala Alto 0.076 — 0.185 ppm
Muy Mala Muy Alto 0.186 — 0.304 ppm

Extremadamente Mala Extremadamente Alto

2 0.305 ppm

Tabla 9. Obtencion del "indice AIRE Y SALUD" para monéxido de carbono (CO)

Calidod ded Aire

Indice | Concentracion | Concentracion
superior jinferior (jeg/m?) | superior {agim®)
Uh | (PC PCL)

BUENA [

1 14z

3481

[

a4 (ETH

Lz
63587
53820

Indice = (k x (Copy = PClng)) + Ty

i = (14002 3 {45 = 21)) + 51

Fudlice = 56.7 —— "}

Indice = (k # \'&J— Pliing )3 +ling

indice AIRE y SALUD Nivel de riesgo Intervalo de monéxido de carbono (CO)
promedio moévil de ocho horas

Buena Bajo <4 ppm

Aceptable Moderado 5-9 ppm

Mala Alto 10 -12 ppm

Muy Mala Muy Alto 13- 15 ppm
Extremadamente Mala | Extremadamente Alto =16 ppm

Dice:

5.3 Clasificacion de bandas de calidad del aire y riesgo.

Las bandas de calidad del aire y riesgo que componen el indice AIRE Y SALUD se
construiran considerando los intervalos de concentracion sefalados en las tablas 4, 5, 6,
7, 8 y 9 de la presente Norma Oficial Mexicana, segun aplique al contaminante criterio.
Particularmente los limites superiores del intervalo de la banda “Aceptable” concuerdan
con los valores establecidos en las Norma Oficial Mexicana NOM-020-SSA1-2014, Salud
ambiental. Valor limite permisible para la concentracion de ozono (O3) en el aire
ambiente y criterios para su evaluacién; Norma Oficial Mexicana NOM-021-SSA1-1993,
Salud ambiental. Criterio para evaluar la calidad del aire ambiente con respecto al
monoxido de carbono (CO). Valor permisible para la concentracion de monodxido de
carbono (CO) en el aire ambiente como medida de proteccion a la salud de la poblacion;
Norma Oficial Mexicana NOM-022-SSA1-2010, Salud ambiental. Criterio para evaluar la
calidad del aire ambiente, con respecto al diéxido de azufre (SO2). Valor normado para la
concentracion de diéxido de azufre (SO2) en el aire ambiente, como medida de
proteccion a la salud de la poblaciéon; Norma Oficial Mexicana NOM-023-SSA1-1993,
Salud ambiental. Criterio para evaluar la calidad del aire ambiente con respecto al bioxido
de nitrégeno (NO2). Valor normado para la concentracién de biéxido de nitrégeno (NO2)
en el aire ambiente como medida de proteccion a la salud de la poblacion y Norma Oficial
Mexicana NOM-025-SSA1-2014, Salud ambiental. Valores limite permisibles para la
concentracion de particulas suspendidas PM10 y PM2.5 en el aire ambiente y criterios
para su evaluacion.
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Equivalencias para el cilculo del indice de Calidad del Aire por contaminante criterio Tabla 4. Obtencion del indice AIRE Y SALUD para PM1o
Nota: estas equivalencias estan calculadas con las Normas Oficiales Mexicanas vigentes en 2018
Calidad del aire Nivel de riesgo Intervalo de PM1o promedio mévil
Equivalencias para Dzono (0s) asociado ponderado de 12 horas (ug/m?)
] Concentraciones para Equivalencia en el N
Concentracion de | ntos de corte indice para los ) Buena Bajo <50
03 (Promedio de tos de cort k Categoria
1k, ppr] = lppm) = Burtes e corte Aceptable Moderado >50y <75
inf un inf. zup
0.000 - 0.070 0 0.070 0 50 714.29 BUENA Mala Alto >75y <155
0.071 -0.095 0.071 0.095 51 100 204167 REGULAR
0.096 -0.154 0.096 0154 101 150 | saas83 MALA Muy Mala Muy Alto >155y <235
0.155 - 0.204 0.155 0.204 151 200 | 1000.00 MUY MALA
EXTREMADAMENTE Extremadamente Extremadamente Alto >235
0.205 - 0.404 0.205 0.402 201 300 497.49 MALA Mala
L
Tabla 5. Obtencion del indice AIRE Y SALUD para PM5
B D e A e s e Calidad del aire Nivel de_ riesgo Intervalo de PM2.s promedio méaavil
Concentracion de Concentraciones para Equivalencia en el asociado ponderado de 12 horas (pglm )
PM1p (Promedio los puntos de corte indice para los 3 .
il de 22, gl puntos de corte k Categoria Buena Bajo <25
s -
ug/m’) P o Tt e Aceptable Moderado >25y <45
0-40 0 40 0 50 1.2500 BUENA

41-75 41 75 51 100 14412 REGULAR Mala Alto >45y <79

76214 76 214 101 150 | 0.3551 MALA
215 -354 215 354 151 200 0.3525 MUY MALA Muy Mala Muy Alto >79y <147
355-424 355 424 201 300 | 14348 EXTRE"::;)L':MENTE Extremadamente Extremadamente Alto >147
425 504 425 504 301 400 12532 CELGROSA Mala
505 - 604 505 604 401 500 1.0000

Tabla 6. Obtencién del indice AIRE Y SALUD para ozono (Os)
Equival i Particulas M 2.5 micrd i PM; . . . .

‘ sisivoleachs para Poiticils Menetes o 2.3 i Ormetyos P Mz Calidad del aire Nivel de riesgo Intervalo de ozono | Intervalo de ozono (Os)
Concentracionde | Cencentracicnes para Equivalencia en el . o dio d di 5vil d
PMa2s (Promedio los puntos de corte indice para los . asociado ( 3) promedio de una promedio movi e

mévil de 22k, ug/m?) puntos de corte k Categoria hora ocho horas
ug/m?) PCing Pl Iinf. [

00-12 0 12 0 50 4.1667 BUENA (ppm) (ppm)
12.1-45.0 12.1 as 51 100 14894 REGULAR Buena Bajo <0.051 <0.051
451-97.4 451 274 101 150 09369 MALA
975-1504 975 1502 151 200 | 0.9263 MUY MALA Aceptable Moderado >0.051 y <0.095 >0.051y <0.070

150.5-250.4 1505 2504 201 300 | 0.8910 EXTRE"i::’L':MENTE Mala Alto >0.095y <0.135 >0.070 y <0.092
;22 2 :32 : ;zgi izg—: isi ;‘Eg g-::;g PELIGROSA Muy Mala Muy Alto >0.135y <0.175 >0.092 y <0.114
Extremadamente Extremadamente >0.175 >0.114
Mala Alto
Tabla 7. Obtencién del "indice AIRE Y SALUD" para diéxido de nitrégeno (NO2)
Calidad del aire Nivel de riesgo Intervalo de diéxido de nitrégeno
asociado (NO2)
promedio de una hora
(ppm)
Buena Bajo <0.107
Aceptable Moderado >0.107 y <0.210
Mala Alto >0.210 y 0.230
Muy Mala Muy Alto >0.230 y <0.250
Extremadamente Mala | Extremadamente Alto >0.250
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Equivalencias para Didxido de nitrégeno (NOz)

. Concentraciones para Equivalencia en el
Concentracién de | tos d t ind I
NO; (Promedio de 0% puntos de corte \ncice para o= k Categoria
(ppm} puntos de corte
1h, ppm)
PCing PCoup ling [

0-0.105 0 0.105 ] 50 476.1905 BUENA
0.106 -0.210 0.106 0210 51 100 4711538 REGULAR
0.211-0.430 0.211 0.430 101 150 223.7443 MALA
0.431 - 0.649 0.431 0.649 151 200 224.7706 MUY MALA

EXTREMADAMENTE
0.650 -1.249 0.850 1249 201 300 165.2755
MALA
1.250 -1.649 1250 1649 301 400 248.1203 PELIGROSA
1.650-2.048 1650 2049 401 500 248.1203

Equivalencias para Didxido de azufre (502}

Equivalencia en el
indice para los

Concentraciones para
los puntos de corte

Concentracién de

50z (Promedio k Categoria

mévil de 24h, {epm) puntos de corte
ppm) PCinf PCsup Tinf isup
0-0025 0 0.025 1] 50 2000.0000 BUENA
0.026-0.110 0.026 0.110 51 100 583.3333 REGULAR
0.111-0207 0111 0.207 101 150 5104167 MALA
0.208-0.304 0.208 0.304 151 200 510.4167 MUY MALA
0.305-0.604 0.305 0.604 201 300 331.1037 EXTREMADAMENTE
MALA
0.605 -0.804 0.605 0.804 301 400 4974874
0.805-1.004 0.805 1.004 401 500 497.4874 FELIGROSA

Equivalencias para Monéxido de carbono {C0)

Equivalencia en el
indice para los

Concentraciones para

Concentracion de | | " de carte

mé:;(;:;r;edmm] o) puntos de corte k Categoria
- PP PCit PCop lof loup
0-55 0 55 0 50 9.0909 BUENA
56-110 56 110 51 100 9.0741 REGULAR
11.1-13.0 11.1 13.0 101 150 25.7895 MALA
131-152 131 154 151 200 | 213083 MUY MALA
EXTREMADAMENTE
155-304 155 304 201 300 66443
MALA
50.5-40.2 305 204 301 400 10.0000 SELICROSA
40.5-50.4 40.5 504 401 500 10.0000

Tabla 8. Obtencién del "indice AIRE Y SALUD" para diéxido de azufre (SO>)

Calidad del aire Nivel de riesgo Intervalo de diéxido de azufre (SO2) promedio
asociado movil de 24 horas (como aproximacioén al
promedio de 24 horas) (ppm)

Buena Bajo <0.008

Aceptable Moderado >0.008 y <0.110

Mala Alto >0.110 y <0.165

Muy Mala Muy Alto >0.165 y <0.220
Extremadamente Extremadamente >0.220

Mala Alto

Tabla 9. Obtencién del "indice AIRE Y SALUD" para monéxido de carbono (CO)

Calidad del aire Nivel de riesgo Intervalo de monéxido de carbono (CO)
asociado promedio moévil de ocho horas
(ppm)
Buena Bajo <8.75
Aceptable Moderado >8.75y <11.00
Mala Alto >11.00y £13.30
Muy Mala Muy Alto >13.30y £15.50
’I\E/Ixtlremadamente Extremadamente Alto >15.50
ala
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Comentario 23

Dice:

5.4 Lineamientos de difusién del indice AIRE Y SALUD.

5.4.3 La difusion de riesgos relacionada al indice AIRE Y SALUD consistira en el
establecimiento de cinco bandas que estaran asociadas a cinco colores — verde,
amarillo, naranja, rojo y morado- como se describe en la Tabla 10 de la presente
norma oficial mexicana:

Debe Decir:

El titulo de las recomendaciones por grupos de la tabla 12 del PROY-NOM-172-
SEMARNAT-2017 puede definirse mejor como poblaciéon en general, ya que los
“grupos sensibles” estan incluidos dentro de “toda la poblacién” y puede causar
confusion.

Justificacion:

En la “Descripcion de riesgos” para la categoria MALA se afirma que hay “una

disminucion en la funcion pulmonar en personas sana” y que “existe una mayor

Procede Parcialmente

No procede

En cumplimiento a lo establecido en el Articulo 33 del Reglamento de la Ley Federal
sobre Metrologia y Normalizacion, se manifiesta lo siguiente:

El comentario y la propuesta de redaccion se consideran no procedentes debido a que,
por un lado, la propuesta de redaccion hace referencia al numeral 5.4 y 5.4.3 y por otro
lado, el comentario hace referencia al numeral 5.4.4, particularmente a la Tabla 12.
Asimismo, con respecto a la propuesta de modificacion del nombre de la columna
“Recomendaciones” de la Tabla 12, ésta no procede ya que es importante que en la
Norma Oficial Mexicana se establezcan por un lado recomendaciones a la poblacién
sensible y por otro al resto de la poblacidon, motivo por el cual no es conveniente
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|probabi|idad de muerte prematura en personas con enfermedad cardiaca o

pulmonar”, no conocemos la evidencia cientifica que valida esto, por lo que es
muy importante contar con el fundamento cientifico de estas afirmaciones, ya que
de lo contrario se podria generar una falsa percepcion del riesgo a través de
mensajes alarmistas. Lo mismo aplica para las categorias MUY MALA vy
EXTREMADAMENTE MALA. Es importante mencionar que la evidencia cientifica
es cautelosa con el manejo de este tipo de afirmaciones, ya que no se conocen
con precision los mecanismos que relacionan los incrementos de la mortalidad y la
contaminacién en exposiciones de muy corto plazo (exposiciéon aguda), como las
que considera el indice (promedios de 1, 8 o 12 horas). La mayoria de la
evidencia disponible describe alguna relacion entre la mortalidad con
concentraciones de corto plazo muy por encima de los propuestos por el indice.
Por otra parte, ¢ qué nivel de ingresos se empleara para clasificar a las “personas
de bajo nivel socioeconémico™? ;este nivel de ingresos aplicaria a distintos
entornos suburbano y rurales, o las distintas zonas socioeconémicas?, aun
cuando el razonamiento detras del uso de este término tiene que ver con la mejor
condiciéon de alimentaciéon y salud que podria ofrecer un nivel socioeconémico
medio o alto, consideramos que el término podria sugerir algun grado de
discriminacion en un entorno social dominado por una pobreza creciente, falta de
empleo y crisis econémica, en donde la mejora del nivel socioeconémico es la
aspiracion de la gran mayoria de las personas en situacion de pobreza. En el caso
de personas con deficiencias nutricionales, ;de qué manera se recomendara a los
individuos su identificacion como parte de ese grupo sensible?

“Resumen de la evidencia epidemiolégica nacional cobre los efectos a la salud del
material particulado, ozono, dioxido de nitrégeno y didxido de azufre”. Particularmente
para la pregunta que plantea en comentarista “En el caso de personas con deficiencias
nutricionales, ;de qué manera se recomendara a los individuos su identificacion como
parte de ese grupo sensible?”, se considera no procedente en virtud de que esta Tabla
no tiene como objetivo hacer recomendaciones especificas.
Procede
Derivado del comentario y considerando lo que el comentarista plantea en el argumento
de su justificacion “Por otra parte, ¢qué nivel de ingresos se empleara para clasificar a
las “personas de bajo nivel socioecondémico”? ; este nivel de ingresos aplicaria a distintos
entornos suburbano y rurales, o las distintas zonas socioeconémicas?, aun cuando el
razonamiento detras del uso de este término tiene que ver con la mejor condicién de
alimentacién y salud que podria ofrecer un nivel socioeconémico medio o alto,
consideramos que el término podria sugerir algun grado de discriminaciéon en un entorno
social dominado por una pobreza creciente, falta de empleo y crisis econdmica, en donde
la mejora del nivel socioeconomico es la aspiracion de la gran mayoria de las personas
en situacion de pobreza”, se elimina de la “Tabla 10. Categorias del Indice AIRE Y
SALUD”, la referencia a las personas con bajo nivel socioeconémico, con esto se prevé
la posible generacion de malas interpretaciones en cuanto al tema de nivel
socioeconémico. También se incluyeron las modificaciones aceptadas del comentario 23.
Adicionalmente a lo planteado por el promovente, y derivado de la revision realizada por
el Grupo de Trabajo se determiné necesaria la incorporacion del término “existe
probabilidad de” para la calidad de aire Mala de manera similar a como esta incorporado
para calidad del aire Muy Mala y Extremadamente Mala, asimismo se determino
necesaria la inclusion de un texto que precise que el Indice AIRE Y SALUD solo tiene
fines de informaciéon para prevenir a la poblacién en una ciudad o localidad en una hora
determinada, para quedar en los siguientes términos:
Decia:
5.4.3 La difusién de riesgos relacionada al indice AIRE Y SALUD consistira en el
establecimiento de cinco bandas que estaran asociadas a cinco colores — verde, amairillo,
naranja, rojo y morado- como se describe en la Tabla 10 de la presente norma oficial
mexicana:

Tabla 10. Categorias del indice AIRE Y SALUD

indice AIRE Y Riesgo Descripcion del riesgo Color
SALUD asociado
Buena Bajo Se considera que el riesgo es minimo | Verde
o nulo.
Aceptable Moderado Ozono (03). Las personas sensibles | Amarillo

pueden experimentar sintomas
respiratorios (asmaticos).
Particulas suspendidas iguales o

menores a 10 micrometros (PM10) y
particulas  suspendidas iguales o
menores a 2.5 micrometros (PM25).
Posible agravamiento de enfermedad
pulmonar y cardiaca en personas con
enfermedad cardiopulmonar y adultos
mayores.
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Mala

Alto

Para todos los contaminantes criterio,
disminucioén en la capacidad pulmonar
en personas sanas.

Incremento en la probabilidad de
aparicion de sintomas respiratorios en
personas sensibles (nifios, ancianos,
personas con deficiencias
nutricionales, personas de bajo nivel
socioecondmico, personas que
realizan actividades en exteriores,
ciclistas, trabajadores).

En personas con enfermedades
respiratorias  (EPOC, asma) vy
cardiacas (angina de pecho) hay
aumento en la probabilidad de
agravamiento y disminuciéon en la
tolerancia de la actividad fisica, asi
como mayor probabilidad de muertes
prematuras  en personas  con
enfermedad cardiaca o pulmonar.

Naranja

Muy Mala

Muy Alto

Para todos los contaminantes criterio,
mayor probabilidad de presencia de
sintomas respiratorios en poblacién
general. Agravamiento de sintomas
respiratorios en poblaciones sensibles
(nifios, adultos mayores, personas que
trabajan en exteriores, ciclistas,
personas con bajo nivel
socioecondémico) y en personas con
enfermedad pulmonar (EPOC y asma).
Incremento en sintomas
cardiovasculares, como dolor
precordial, en personas enfermas del
corazon, asi como mayor probabilidad
de muertes prematuras en personas
con enfermedad cardiaca o pulmonar.

Rojo

Extremadamente Mala

Extremadamente
Alto

Para todos los contaminantes criterio,
incremento en la probabilidad de
sintomas severos respiratorios en
poblacion general.

Serios  efectos respiratorios y
agravamiento de  sintomas en
personas sensibles (nifios, adultos
mayores, persona con deficiencias
nutricionales, personas de bajo nivel
socioeconémico) y en personas con
enfermedad pulmonar (asma y EPOC).
Agravamiento de sintomas
cardiovasculares en enfermos del
corazén (como angina de pecho) e
incremento en la probabilidad de
muerte prematura en personas con
enfermedad pulmonar y cardiaca.

Morado
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Dice:

5.4.3 La difusién de riesgos relacionada al Indice AIRE Y SALUD consistira en el
establecimiento de cinco bandas que estaran asociadas a cinco colores — verde, amairillo,
naranja, rojo y morado- como se describe en la Tabla 10 de la presente Norma Oficial
Mexicana. El Indice AIRE Y SALUD sdélo tiene fines de informacion para prevenir a la
poblacion en una ciudad o localidad en una hora determinada.

Tabla 10. Categorias del Indice AIRE Y SALUD

Calidad del aire

Nivel de riesgo
asociado

Descripcion del riesgo

Color

Buena

Bajo

Se considera que el riesgo es minimo o nulo.

Verde

Aceptable

Moderado

Ozono (Os). Las personas sensibles pueden
experimentar sintomas respiratorios
(asmaticos).

Particulas suspendidas iguales o menores a
10  micréometros  (PM1) y particulas
suspendidas 'i:’guales o menores a 2.5
micrometros (PM2s). Posible agravamiento
de enfermedad pulmonar y cardiaca en
personas con enfermedad cardiopulmonar y
adultos mayores.

Amarillo

Mala

Alto

Para todos los contaminantes criterio existe
probabilidad de disminucién en la capacidad
pulmonar en personas sanas.

Incremento en la probabilidad de aparicion
de sintomas respiratorios en personas
sensibles (nifios, ancianos, personas con
deficiencias nutricionales, personas que
realizan actividades en exteriores, ciclistas,
trabajadores).

En personas con enfermedades respiratorias
(EPOC, asma) y cardiacas (angina de
pecho) hay aumento en la probabilidad de
agravamiento y disminucion en la tolerancia
de la actividad fisica, asi como mayor
probabilidad de muertes prematuras en
personas con enfermedad cardiaca o
pulmonar.

Naranja

Muy Mala

Muy Alto

Para todos los contaminantes criterio, mayor
probabilidad de presencia de sintomas
respiratorios en poblacion general.
Agravamiento de sintomas respiratorios en
poblaciones  sensibles (nifios, adultos
mayores, personas que trabajan en
exteriores, ciclistas) y en personas con
enfermedad pulmonar (EPOC y asma).
Incremento en sintomas cardiovasculares,
como dolor precordial, en personas enfermas
del corazén, asi como mayor probabilidad de
muertes prematuras en personas con
enfermedad cardiaca o pulmonar.

Rojo

Extremadamente
Mala

Extremadamente
Alto

Para todos los contaminantes criterio,
incremento en la probabilidad de sintomas
severos respiratorios en poblacion general.
Serios efectos respiratorios y agravamiento
de sintomas en personas sensibles (nifios,
adultos mayores, persona con deficiencias
nutricionales) y en personas con enfermedad
pulmonar (asma y EPOC). Agravamiento de
sintomas cardiovasculares en enfermos del
corazén (como angina de pecho) e
incremento en la probabilidad de muerte
prematura en personas con enfermedad
pulmonar y cardiaca.

Morado
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Comentario 24

Dice:

6. Procedimiento de Evaluacion de la Conformidad.

6.1 La evaluacion de la conformidad de la presente Norma Oficial Mexicana se
realizard de conformidad a lo dispuesto por la Ley Federal sobre Metrologia y
Normalizacién y su reglamento, ademas de lo siguiente:

Debe Decir:

6.1 La evaluacion de la conformidad de la presente Norma Oficial Mexicana se
realizara de acuerdo con lo dispuesto por la...

Justificacion:

No hay texto

No procede

En cumplimiento a lo establecido en el Articulo 33 del Reglamento de la Ley Federal
sobre Metrologia y Normalizacion, se manifiesta lo siguiente:

El comentario no es procedente debido a que el texto propuesto no aporta una redaccion
mas clara, ni elementos técnicos o juridicos que justifiquen la modificaciéon propuesta,
con base en lo que establece la NMX-Z-013-SCFI-2015, Guia para la estructuracion y
redaccion de Normas.

29

Comentario 25

Dice:

6.1.1 El procedimiento de verificacion se llevara a cabo por las autoridades
correspondientes o por las unidades de verificacion acreditadas y aprobadas.
Debe Decir:

El procedimiento de verificacion se llevara a cabo por las autoridades
correspondientes (LISTAR A LAS AUTORIDADES) o por las unidades de
verificacion acreditadas y aprobadas.

Justificacion:

No se define cuales son las autoridades correspondientes ni las unidades de
verificaciéon acreditadas y aprobadas, asi como los términos y condiciones que
deben de cumplir las unidades de verificacion. Por otra parte, en ningun lugar del
documento se involucra a las autoridades de salud, ni toma en cuenta las normas
de salud en la materia, cuando el indice pretende proteger la salud de la
poblacién. En este punto es necesario definir las unidades de verificacion
acreditadas y mencionar por quién son aprobadas.

No Procede

En cumplimiento a lo establecido en el Articulo 33 del Reglamento de la Ley Federal
sobre Metrologia y Normalizacion, se manifiesta lo siguiente:

El comentario y la propuesta de redaccién no son procedentes ya que la redaccion del
numeral 6.1.1 se realizd de acuerdo a lo establecido en el Articulo 68 de la Ley Federal
sobre Metrologia y Normalizacion (LFMN) que estipula que la evaluaciéon de la
conformidad sera realizada por las dependencias competentes o por las unidades de
verificacion acreditadas, y en su caso, las aprobadas, en los términos del art. 70, y que
esta acreditacion sera realizada por las entidades de acreditacion. El articulo 70-B,
fraccion X de la LFMN establece que la entidad de acreditacion autorizada debera
“mantener para consulta de cualquier interesado un catalogo clasificado y actualizado de
las personas acreditadas, y en el articulo 72 establece que “la Secretaria (en este caso la
Secretaria de Economia) mantendra a solicitud de cualquier interesado el listado de
entidades de acreditacion autorizadas y de las personas acreditadas y aprobadas por
norma, materia, sector o rama (...) Dicho listado indicara, en su caso las suspensiones y
revocaciones y sera publicado en el Diario Oficial de la Federacién periddicamente”.

30

Comentario 26

Dice:

6.1.2 El responsable del cumplimiento de la presente Norma Oficial Mexicana
debera entregar en la unidad de verificacion elegida, el formato de solicitud de
verificacién de cumplimiento debidamente llenado.

Debe Decir:

...formato de solicitud de verificacion de cumplimiento debidamente llenado.
Presentado en

Anexo.

Justificacion:

Definir quién es la unidad de verificacion y agregar en un anexo el formato de
solicitud de verificacion.

No Procede

En cumplimiento a lo establecido en el Articulo 33 del Reglamento de la Ley Federal
sobre Metrologia y Normalizacion, se manifiesta lo siguiente:

El comentario y la propuesta de redaccidon no son procedentes, con base en lo
establecido en el articulo 68 de la Ley Federal sobre Metrologia y Normalizacién (LFMN),
que a la letra sefala:

“ARTICULO 68. La evaluacion de la conformidad sera realizada por las dependencias
competentes, por el Instituto Federal de Telecomunicaciones o por los organismos de
certificacion, los laboratorios de prueba o de calibracion y por las unidades de verificacion
acreditados y, en su caso, aprobados en los términos del articulo 70.

La acreditacion de los organismos, laboratorios y unidades a que se refiere el parrafo
anterior sera realizada por las entidades de acreditacion, para lo cual el interesado
debera:

L(.-)

Il. Sefalar las normas que pretende evaluar, indicando la materia, sector, rama, campo o
actividad respectivos y describir los servicios que pretende prestar y los procedimientos
a utilizar;
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. alv.(...)

...)”

Como parte de los procedimientos citados en la fraccion Il del articulo 68 de la Ley
Federal sobre Metrologia y Normalizacién, las unidades de verificacion pueden
establecer sus formatos de solicitud de servicios, los cuales estan sujetos a revision y en
su caso acreditacion por parte de las entidades de acreditacion, lo cual esta fuera del
alcance de la presente Norma Oficial Mexicana.

Con relacion a la solicitud de definir quién es la unidad de verificacion, se precisa que
dicha definicion se encuentra en el ARTICULO 3o., fraccién XVII de la Ley Federal sobre
Metrologia y Normalizacién, la cual esta referida en el apartado 6. Procedimiento de
Evaluacion de la Conformidad.

31

Comentario 27

Dice:

6.1.4 La verificaciéon podra realizarse para las estaciones de monitoreo automatico
ylo las estaciones de monitoreo de la calidad del aire que tengan por objeto
evaluar los niveles de exposicion de la poblacion.

Debe Decir:

No hay texto

Justificacion:

Es necesario precisar las diferencias entre “estaciones de monitoreo automatico” y
“estaciones de monitoreo de la calidad del aire que tengan por objeto evaluar los
niveles de exposicion de la poblacion”. Si la verificacion se refiere a la publicacion
y elaboracioén del indice este no se realiza en la estacién de monitoreo sino en un
sitio que es el encargado de recibir la informacién generada por las estaciones y
se elabora el indice. Es importante mencionar que el calculo del indice no se
realiza dentro de las estaciones de monitoreo, se realiza durante el post-
procesamiento de los datos alojados dentro de un repositorio central a partir de los
datos derivados del poleo horario, esto a través de procesos informaticos
automatizados. Por lo tanto, la SEMARNAT debera definir con claridad los
lineamientos para la construccion del algoritmo de calculo junto con las
recomendaciones para los mecanismos a través de los cuales debera generarse
la evidencia documental requerida durante la ejecucion de estos procesos
informaticos, asi como, las directrices y métricas de evaluacion que seran
requeridos por los entes verificadores. Por otra parte, si la SEMARNAT
proporcionara a las autoridades estatales y municipales un sistema que realice
este proceso, en donde ella sea responsable de la construccién del algoritmo y de
las métricas de evaluacion, esto evitaria la implementacion de un sistema de
vigilancia a través de entes verificadores o reducira las necesidades de
verificacion y el tiempo de autorizacion. Ademas de que esto garantizaria
uniformidad en el calculo. La informaciéon que se emplea en el calculo del indice
es pre-validada, ¢qué sucede cuando se requiere alguna validacion adicional que
dificulte su publicacion en los primeros 15 minutos? ¢ se puede publicar el indice o
no? Con propdsitos de implementacion, la SEMARNAT debera publicar con la
anticipacion debida los métodos, procedimientos y formatos de verificacion que
seran requeridos por la norma, asi como, el listado de las unidades de verificacion
y el calendario de verificacion.

No procede

En cumplimiento a lo establecido en el Articulo 33 del Reglamento de la Ley Federal
sobre Metrologia y Normalizacion, se manifiesta lo siguiente:

Con respecto al comentario sobre definir con claridad los lineamientos para la
construccién del algoritmo de calculo, junto con las recomendaciones para los
mecanismos a través de los cuales debera generarse la evidencia documental requerida,
no procede realizar ningun ajuste a la Norma Oficial Mexicana, toda vez que dicha
informacioén ya se encuentra prevista en los lineamientos para el manejo de datos que se
establecen en el apartado 5.2.

Con relacién a definir las directrices y métricas de evaluacién que seran requeridos por
las unidades de verificacion, esto esta fuera del alcance de la Norma Oficial Mexicana,
por lo cual no procede.

Finalmente, con base en los argumentos presentados en la respuesta del Comentario 30,
la solicitud que aparece al final de la justificacion relacionada con “la SEMARNAT debera
publicar con la anticipacion debida los métodos, procedimientos y formatos de
verificacion que seran requeridos por la norma, asi como, el listado de las unidades de
verificacién y el calendario de verificacion”, no procede.

Con independencia de lo propuesto por el promovente de forma textual, adicionalmente
el Grupo de Trabajo determin6 que con la finalidad de mejorar el contenido técnico de la
Norma Oficial Mexicana y evitar cualquier duda se considerd que respecto a “precisar las
diferencias entre estaciones de monitoreo automatico y estaciones de monitoreo de la
calidad del aire que tengan por objeto evaluar los niveles de exposicion de la poblacién”,
se modifica la redaccion del numeral 6.1.4 para aportar claridad técnica al procedimiento
de evaluacién de la conformidad de la Norma Oficial Mexicana, evitando ambigiiedades
en la verificacién, por lo que en lugar de manejarse estos dos términos como si fueran
diferentes, se engloban en “estaciones de monitoreo automatico de la calidad del aire”.
Decia:

6.1.4 La verificacion podra realizarse para las estaciones de monitoreo automatico y/o las
estaciones de monitoreo de la calidad del aire que tengan por objeto evaluar los niveles
de exposicién de la poblacion.

Dice:

6.1.4 La verificacion podra realizarse para las estaciones de monitoreo automatico de la
calidad del aire que tengan por objeto evaluar los niveles de exposicion de la poblacion.
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Comentario 28

Dice:

6.2 Durante la visita de verificacion, la unidad de verificacién comprobara, que se
mantiene el cumplimiento de las disposiciones de la presente Norma Oficial
Mexicana establecidas en la Tabla 13 de la presente Norma Oficial Mexicana
Debe Decir:

Durante la visita de inspeccion, la unidad de verificacion...

Justificacion:

Tabla 13 Se sugiere que la evidencia documental que se solicita pueda ser
impresa o electronica debido a que en la SEDEMA-CDMX se cuenta con un
programa de reduccion de papel y los reportes son electrénicos. El procedimiento
de la evaluacion de la conformidad puede no es eficiente, debido a los
procedimientos no estan delimitadas las actividades de verificacion y de las
unidades de verificacion, debe replantearse en términos de herramientas de una
verificacion 6ptima.

Procede parcialmente
No Procede

En cumplimiento a lo establecido en el Articulo 33 del Reglamento de la Ley Federal
sobre Metrologia y Normalizacién, se manifiesta lo siguiente:

El comentario y la propuesta de redaccion no son procedentes, con fundamento en el
articulo 94 de la Ley Federal sobre Metrologia y Normalizacién (LFMN), que establece
que el término es Visita de Verificacion y no de inspeccion. Tampoco es procedente el
comentario respecto a detallar las actividades de verificacion por parte de las Unidades
de Verificacion (UV) para que el Procedimiento de Evaluacién de la Conformidad sea
mas eficiente, ya que éstos quedan fuera del alcance de la Norma Oficial Mexicana.
Procede

Respecto al comentario sobre los medios de comprobacion que aparecen en la Tabla 13,
en efecto ésta habla de evidencia documental, conforme a la definicién de verificacion
que establece la LFMN. Sin embargo, se considera procedente el comentario de precisar
el formato de presentacion, afiadiéndose un texto al final de la Tabla 13. Asimismo, se
incluyeron las modificaciones aceptadas del Comentario 20, quedando en los siguientes
términos:

Decia:
Tabla 13. Medios de comprobacion del cumplimiento de especificaciones
Disposicion Medio de comprobacién

5.1.21 Evidencia documental de que la difusién se apegue al Manual de Identidad
Gréfica.

5.1.2.3 Evidencia documental del célculo de la informacion de forma horaria y su
difusién cada hora con retraso maximo de 15 minutos, todos los dias del
afio y en el horario.

5.1.25 Evidencia documental de que la difusién por estacion de monitoreo y/o en
su caso para un area especifica, presente el indice horario que indique el
mayor deterioro de la calidad del aire y el mayor riesgo a la salud para
dicho asentamiento o ciudad.

522 Evidencia documental del cumplimiento de las unidades de medida y cifras
decimales significativas establecidas en la tabla 2.

5.2.3 Evidencia de la consideracién de las concentraciones base indicadas en la
tabla 3 y en su caso, justificar la variacion.

524 Evidencia documental de la aplicacion de criterios de redondeo para
célculo de concentraciones base para cada uno de los contaminantes.

5.2.5 Evidencia documental del cumplimiento de criterios de complecion de
datos y calculo de concentraciones base.

5.3 Evidencia documental de la observancia de la clasificaciéon de bandas para
cada contaminante criterio, conforme a las tablas 4, 5,6, 7, 8 y 9.

5.4.1 Evidencia documental de los medios de difusion del indice Aire y Salud.

5.4.3. Evidencia documental de aplicacién de colores a cada banda, conforme a
las tablas especificaciones de las tablas 10y 11.

5.4.4. Evidencia documental de la difusién de mensajes conforme las categorias
de riesgo y colores de cada banda, establecidas en la tabla 12.
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Dice:
Tabla 13. Medios de comprobacion del cumplimiento de especificaciones
Disposicion Medio de comprobacién*®

5.1.2.1 Evidencia documental de que la difusién se apegue al Manual de Identidad
Gréfica.

5.1.23 Evidencia documental del célculo de la informacién de forma horaria y su
difusién cada hora con retraso maximo de 15 minutos, todos los dias del afio
y en el horario.

5.1.25 Evidencia documental de que la difusién por estacién de monitoreo y/o en su
caso para un area especifica, ya sea un asentamiento o ciudad, presenta de
forma horaria el indice AIRE Y SALUD que indique el mayor deterioro de la
calidad del aire y un mayor riesgo a la salud.

En su caso, evidencia documental de que en la difusién se incluye
informacion sobre la escala de representatividad de cada estacion.

522 Evidencia documental del cumplimiento de las unidades de medida y cifras
decimales significativas establecidas en la tabla 2.

523 Evidencia de la consideracion de las concentraciones base indicadas en la
tabla 3 y en su caso, justificar la variacion.

524 Evidencia documental de la aplicaciéon de criterios de redondeo para calculo
de concentraciones base para cada uno de los contaminantes.

5.2.5 Evidencia documental del cumplimiento de criterios de complecién de datos y
célculo de concentraciones base.

5.3 Evidencia documental de la observancia de la clasificacion de bandas para
cada contaminante criterio, conforme a las tablas 4, 5,6, 7, 8 y 9.

Comentario 29 No Procede

Dice:

6.3 Derivado de lo anterior, la autoridad competente emitira un dictamen de
verificacién, con la evaluacion realizada.

Debe Decir:

6.3 Derivado de lo anterior, la autoridad competente emitira un dictamen de

En cumplimiento a lo establecido en el Articulo 33 del Reglamento de la Ley Federal
sobre Metrologia y Normalizacion, se manifiesta lo siguiente:

El comentario y la propuesta de redacciéon no son procedentes debido a que la unidad de
verificacion no es la entidad que establece sanciones. El articulo 85 de la Ley Federal
sobre Metrologia y Normalizacion (LFMN) establece que los dictamenes de las unidades
de verificacion seran reconocidos por las dependencias competentes y en base a ellos

33 |verificacién, con la evaluacion realizada y determinara sanciones. ! ) Se a
Justificacién: podran actuar en los términos de esa Ley y conforme a sus respectivas atribuciones.
Es necesario determinar sanciones o recomendaciones a partir del dictamen de AS'"?'S_’“"' _eI articulo 112 establece que el incumplimiento de I_a LFMN sera_sa_mcmnado
verificacion, ya que no sé menciona que sigue después de la evaluacion. Falta admlnlstratlvamente_ por las dependenqas conforme_g sus atribuciones. Asimismo, con
completar este proceso. No se especifican sanciones a quienes incumplan la fundamento en lo dlspugs.to en I.OS artlculos 3, fraccpn XI, 40y 41 de la LFMN, no es
evaluacion de la conformidad, ni se especifica quién es la autoridad competente mgtena de una normg oficial mexicana establecer sancmnes.. . .
para revisién o vigilancia. Fln'z'almente, se precisa que en el numeral '9'de Ig Norma Oficial Mexicana se establece

quién es la autoridad competente para su vigilancia.

Comentario 30 No Procede
Dice: En cumplimiento a lo establecido en el Articulo 33 del Reglamento de la Ley Federal
6.3.1 Los dictamenes de la autoridad competente seran reconocidos en los|sobre Metrologia y Normalizacién, se manifiesta lo siguiente:

34 ([términos que determine la autoridad competente. La propuesta de redaccién no es procedente debido a que la redaccion del numeral 6.3.1

Debe Decir:
Los dictamenes de la autoridad respectivas seran reconocidos en los términos que
determine la autoridad competente.

es conforme a la Ley Federal sobre Metrologia y Normalizacion, puesto que con base en
lo que establecen los articulos 57, 88 y 119 de la LFMN, el término es autoridad
competente y no respectiva.
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Justificacion:

Se usa la palabra competente que puede ser sustituida por un sinénimo, es un
poco confuso el parrafo en lo que respecta “seran reconocidos en los términos”, a
qué términos se refiere.

Adicional a lo planteado por el promovente, el Grupo de Trabajo determind ajustar la
redaccion del numeral 6.3.1, en los siguientes términos:

Decia:

6.3.1 Los dictamenes de la autoridad competente seran reconocidos en los términos que
determine la autoridad competente.

Dice:

6.3.1 Los dictamenes de verificacion seran reconocidos en los términos que determine la
autoridad competente.

Comentario 31

Dice:

7 Concordancia con Normas Internacionales. Esta Norma Oficial Mexicana no es
equivalente (NEQ) con ninguna Norma Internacional, por no existir esta ultima al
momento de su elaboracion.

No procede

En cumplimiento a lo establecido en el Articulo 33 del Reglamento de la Ley Federal
sobre Metrologia y Normalizacion, el comentario del promovente se califica como No
procedente; toda vez que el numeral 7. Concordancia con Normas Internacionales de la
Norma Oficial Mexicana, fue redactado en los términos previstos por los numerales 7 y 8

35 Debe Decir: de la Norma Mexicana NMX-Z-013-SCFI-2015, Guia para la estructuraciéon y redaccion
Esta Norma Oficial Mexicana no es equivalente (NEQ) a otras Norma de Normas; asi como el numeral 4.4 de la Norma Mexicana NMX-Z-021/1-SCFI-2015,
Internacional, por no existir esta dltima al momento de su elaboracion. Adopcién de Normas Internacionales. _ - _
Justificacién: En razén de lo anterior, no se realiza ningtin cambio en la Norma Oficial Mexicana.

No hay texto
Comentario 32 Procede parcialmente
Dice: No Procede

o : En cumplimiento a lo establecido en el Articulo 33 del Reglamento de la Ley Federal
8. Bibliografia sobre Metrologia y Normalizacion, se manifiesta lo siguiente:
Debe Decir: El comentario sobre vincular las referencias al texto no es procedente debido a que el
No hay texto apartado de Bibliografia estd redactado con base a lo que establece el numeral 6

e o Redaccion de la NMX-Z-013-SCFI-2015 Guia para la estructuracion y redaccion de
Justificacion: Normas
Se recomienda vincular las referencias bibliograficas con el texto para soportarlo. |pParticularmente a la solicitud de explicar la relacién de la referencia de la OMS 2015 con
+ ¢ Cémo relaciona el proyecto de norma el didlogo de los riesgos de los campos|la Norma Oficial Mexicana y como la percepcion es contundente frente a estudios
electromagnéticos con la calidad del aire y la salud, asi como con la difusion de |cientificos, esta situacion ya fue atendida mediante el ajuste a la Norma Oficial Mexicana
dicha informacién? Explicar detalladamente como esta informacion se utilizo en el |derivado de los cambios del apartado CONSIDERANDO con base en el Comentario 5,

; . R, motivo por el cual se considera que no procede realizar una modificacion adicional en
36 planteamiento del proyecto de norma. Es necesario hacer una actualizacién de los virtud de t ¢ ha sido atendid
que este argumento ya ha sido atendido.

estudios de salud que se hayan publicado sobre dosis-respuesta, Referencia en el
proyecto de norma: ORGANIZACION MUNDIAL DE LA SALUD. Estableciendo un
diadlogo sobre los riesgos de los campos electromagnéticos [Internet]. Ginebra
Suiza; 2005. Available from:
http://www.who.int/pehemf/publications/reconocimientos.pdf?ua=1

El proyecto de norma considera dos estudios de percepcion de la calidad del aire
y dos de percepcion y comunicacion. ¢ Por qué basarse en algo subjetivo como es
la percepcién para definir una norma? Explicar como la percepcién de un
fendmeno es contundente frente a estudios cientificos que demuestran efectos a
la salud.

» La referencia del método de NowCast es una presentacion y no es un

Respecto a que en las referencias se incluyen documentos no oficiales, se precisa que si
bien la referencia al método NowCast es una presentacion, ésta es reconocida por la
USEPA ya que se encuentra referida en su sitio web oficial de “AirNow”.
(https://forum.airnowtech.org/t/the-nowcast-for-pm2-5-and-pm10/172).

Procede:

Derivado del comentario acerca de que no hay ningun articulo que mencione dosis-
respuesta, el cual se consider6 como un elemento muy importante para la definicion de
los intervalos de concentracion relacionados con los efectos en la salud de la poblacién,
motivo por el cual se afadié al apartado de Bibliografia el documento denominado
“Resumen de la evidencia epidemiolégica nacional sobre los efectos a la salud del
material particulado, ozono, diéxido de nitrégeno y didxido de azufre”, aportado por
integrantes del Grupo de Trabajo, y se incluyeron las modificaciones aceptadas del
Comentario 5, quedando en los siguientes términos:
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|documento oficial ni cientifico.

* Los articulos de salud citados en este documento, no hay ninguno que mencione
dosis-respuesta que es muy importante en la definicion de los intervalos de
concentracion relacionados con los efectos en la salud de la poblacién, la mayoria
utilizaron grupos sensibles.
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Comentario 33

Dice

9. Anexo A.

Ejemplos de calculo del promedio mévil ponderado de 12 horas para PM10 y
PM2.5

Los siguientes ejemplos ilustran el procedimiento de calculo del promedio movil
ponderado de 12 horas de PM10 y PM2.5, tanto cuando se usa un factor de
ponderacion de 0.5 como cuando se usa uno mayor...

Debe Decir

Incluir citas bibliograficas. Definir tasa de cambio escalada

Justificacion

* No se da crédito dentro del Anexo a la copia total del ejemplo realizado por la
USEPA4.

* En los ejemplos A.1.2 y en A.2.2 se utiliza una variable llamada “tasa de cambio
escalada”, pero nunca se define su significado en el cuerpo de la norma.

Procede parcialmente
No Procede

En cumplimiento a lo establecido en el Articulo 33 del Reglamento de la Ley Federal
sobre Metrologia y Normalizacion, se manifiesta lo siguiente:

El comentario relativo a definir “tasa de cambio escalada” no es procedente debido a que
este término no es estrictamente indispensable en términos técnicos, por lo que el Grupo
de Trabajo determiné sélo utilizar el término tasa de cambio en los textos de los
apartados A.1.1 y A.2.2. del Anexo A.

Procede

Adicionalmente a lo planteado por el comentarista y derivado de la revision técnica con el
Grupo de Trabajo se incluy6 “para estimar el promedio mévil ponderado” en los titulos de
las tablas A1y A2.

Asimismo, con base en la justificacién presentada, se incluy6é en el Anexo A “(Fuente:
MINTZ, David; STONE, Susan; DICKERSON, Phill; DAVIS, Alison. Transitioning to a new
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* El ejemplo A.1 asi como el manejo de faltantes A.3 son extraidos de la
presentacion de la US EPA4 y no se reconoce la propiedad intelectual de la US-
EPA, ya que no se cita.

* El método utilizado para el promedio ponderado mévil de 12 horas es idéntico al
método de NowCast utilizado por la US EPA y en ninguna parte del PROY-NOM-
172-SEMARNAT-2017 se reconoce esta situacion.

NowCast Method Technical Slides for CETESB Provided by EPA-OAQPS. July 15, 2013.
Disponible en:
https://www3.epa.gov/airnow/ani/pm25_aqi_reporting_nowcast_overview.pdf)” del
documento de la United States Environmental Protection Agency (USEPA), referencia
que ya se encontraba referida en el apartado de Bibliografia del Proyecto de Norma
Oficial Mexicana quedando en los siguientes términos:

Decia:
Anexo A
(Informativo)
Ejemplos de calculo del promedio movil
ponderado de 12 horas para PM10 y PM25
Los siguientes ejemplos ilustran el procedimiento de calculo del promedio movil
ponderado de 12 horas de PM10 y PM2 5, tanto cuando se usa un factor de ponderacion
de 0.5 como cuando se usa uno mayor.
A.1 Ejemplo 1. llustra el uso de un factor de ponderacién de 0.5 para las 12:00 horas.
Tabla A1. Factor de Ponderacion de 0.5 para las 12:00 horas

Hora Hora consecutiva de Concentracion en microgramos por
medicion (i) metro cubico (x#g9/m3)
01:00 12 50
02:00 11 80
03:00 10 75
04:00 9 90
05:00 8 82
06:00 7 53
07:00 6 64
08:00 5 74
09:00 4 21
10:00 3 10
11:00 2 16
12:00 1 13




Martes 29 de octubre de 2019

DIARIO OFICIAL

81

A.1.1 Se calcula el rango entre el valor maximo y el minimo de concentracion de las Gitimas 12 h:
Cmax=90

Cmin=10

Rango = C ., — Cmin = 90 — 10 = 80 [g/m?

A1.2 Se calcula el factor de ponderacion restande la tasa de cambio escalada a 1. El factor de

penderacion (W) debe estar en un rango entre 0.5 y 1. Siw* es menoroiguala 0.5 se fijaa 0.5

w'=

1— Cnax = Cinin =1- 90 —10
Cmnx 90

Comow*=0.11<05

El factor de ponderacion W = 0.5

=011

A.1.3 Se multiplica cada concentracion horaria por el factor de ponderacién elevade a una potencia igual a

las horas que han pasado desde la medicion de ese date. Se suman los productos:

13(0.5)° + 16(0.5)" + 10(0.5)2 + 21(0.5)% + 74(0.5)* + 64(0.5)° + 53(0.5)° + 82(0.5)7
+ 90(0.5)* + 75(0.5)7 + 80(0.5)*" + 50(0.5)!! = 33.82

A.1.4 Se calcula la concentracion promedio mévil ponderada dividiendo la suma anterior entre la suma

del facter de ponderacién elevado a una potencia igual a las heras que han pasade desde la medicion de
ese dato:

13(03)" + 16051 + 10{0.5)° + 21(0.5)" + TH(05)* + 64(035)° + 53(0.5)" + 82(0.5)" + 90(0.5)° + 75(0.5)" + BO(DS)'" + 50(0.5)"

05° + 05" $ 054+ 057 +05* + 05° +05° + 057 + 05% + 0.5 + 0.5 4 051

_ 348193 17,4139 ug
19995 T gt
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A5 Aplicando el redondeo, la concentracion promedio mévil ponderada de 12 horas para las
12:00 horas queda de la siguiente forma:

C=17=
m-
A2 Ejemplo 2. llustra el uso de un factor de ponderacion mayor a 0.5 para las 12:00 horas

Tabla A2. Factor de Ponderacién mayor a 0.5 para las 12:00 horas

Hora Hora consecutiva Concentracién en microgramos
de medicion (i) por metro cubico (ug/m?)
01:00 12 118
02:00 11 97
03:00 10 130
04:00 9 142
05:00 8 146
06:00 7 144
07-00 6 141
08:00 5 134
09:00 4 147
10:00 3 150
11:00 2 141
12:00 1 103

A.2.1 Se calcula el rango entre el valor maximo y el minimo de concentracidn de las dltimas 12 h:
Crnax = 150

Crin =97

Rango = Cpax - Crmin = 150 — 97 =53 Dg/m?®

A.2.2 Se calcula el factor de ponderacion restande la tasa de cambio escalada a 1. El factor de
ponderacién (W) debe estar en un range entre 05 y 1. Si w* es mayor a 0.5 se toma como factor
de ponderacion a w* redondeado a dos cifras decimales:

Coue = Cini _, _ 15097
Cnax 150

Como w*=065>05
El factor de ponderacion W = 0.65

w'=1-= =0.65

A.2.3 Se multiplica cada concentracion horaria por el factor de ponderacién elevado a una potencia igual a
las horas que han pasado desde la medicién de ese dato. Se suman los productos:
103(0.65)" + 141(0.65)" + 150(0.65)* + 147(0.65)* + 134(0.65)" + 141(0.65)°
+ 144(0.65)% + 146(0.65)7 + 142(0.65)" + 130(0.65)7 + 97(0.65)""
+ 18(0.65)"" = 366.2482
A.2.4 Se calcula la concentracion promedio mévil ponderada dividiendo la suma anterior entre la suma
del factor de ponderacién elevado a una potencia igual a las heras que han pasado desde la medicion de
ese dato:

103(0.65)° + 141{0,63]" + 150(

4 146(0.65)" + 142(0.65) + 130(0,65)° + 97(0.65)"" + 18(0.65)"!
P+ 065+ 0.65° + (65 + 0657 + 0651

366.2482 _ Hg
28400 128920

A.25 Aplicando el redondeo, la concentracion promedic mévil ponderada de 12 horas para las
12:00 horas queda de la siguiente forma:

()
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Dice:
Anexo A
(Informativo)

Ejemplos de calculo del promedio movil

ponderado de 12 horas para PM;; y PM;5
(Fuente: MINTZ, David; STONE, Susan; DICKERSON, Phill; DAVIS, Alison. Transitioning
to a new NowCast Method Technical Slides for CETESB Provided by EPA-OAQPS. July

15, 2013. Disponible en:
https://www3.epa.gov/airnow/ani/pm25_aqi_reporting_nowcast_overview.pdf)

Los siguientes ejemplos ilustran el procedimiento de calculo del promedio movil
ponderado de 12 horas de PM4 y PM, 5, tanto cuando se usa un factor de ponderacion
de 0.5 como cuando se usa uno mayor.

A.1 Ejemplo 1. llustra el uso de un factor de ponderacion de 0.5 para las 12:00 horas.
Tabla A1. Factor de ponderacién de 0.5 para estimar el promedio mévil ponderado
para las 12 horas

Hora Hora consecutiva de | Concentraciéon en microgramos
medicioén (i) por metro cubico (xg/m3)
01:00 12 50
02:00 11 80
03:00 10 75
04:00 9 90
05:00 8 82
06:00 7 53
07:00 6 64
08:00 5 74
09:00 4 21
10:00 3 10
11:00 2 16
12:00 1 13

A.1.1 Se calcula el rango entre el valor maximo y el minimo de concentracion de las Gltimas 12 h:

Crax= 90

Crmin= 10

Rango = Cmax — Crin = 90 — 10 = 80pg/ m3

A.1.2 Se calcula el factor de ponderacion restando la tasa de cambio a 1. El factor de ponderacion (W) debe
estar en un rango entre 0.5y 1. Siw es menor o igual a 0.5 se fijaa 0.5:

I:’.JH-'I'I - I:’.IHJIH 90 — 10
w=1- ra = 1- 90 = .11

LirleR

Comow =0.11<05
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| | El factor de ponderacion es W = 0.5
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A3 Se multiplica cada concentracion horana por el factor de ponderacion elevado a una potencia wual a
las horas que han pasado desde |3 medicion de ese dato. 52 suman los productos:
13(0.5)" + 16(0.5)" + 10(0.5)* + 21{0.5)°* + T4(0.5)* + a4(0.5)%
+ 53(0.5)% + B2(0.5)7 + 90(0.5)® + 75(0.5)°
+ 80(0.5)'° + 50(0.5)*' = 33.82

A1 4 Se calcula la concentracion promedio movil ponderada dividiendo la suma anterior entre la suma del
factor de ponderacn elevado a una potencia igual a las horas gue han pasado desde la medicion
de ese data-

130ETY + 16(0.5% + 10005 + 210,577 + THOGF + 64050 + SI06® + 8205 + %005 + 7505)° + ANOSY'" + G605

5T & 00T 4 0554 057 & 60 4 05% 4 058 & 67 4 059 4 057 & IL6M 4 (LGT

348193

T
=T TAMSCy

A5 Aplicando el redonden, la conceniracion promedio mévil ponderada de 12 horas para las 12-00 horas
queda de la siguients forma:

A2 Ejemplo 2. llustra el uso de un factor de ponderacion mayor a 0.5 para las 12:00 horas.
Tabla AZ. Factor de Penderacion de 0.5 para estimar el promedio movil pond&n+iu para las 12 horas

Hora consecutiva | Concentracidn en microgramos.

Hora de medician {i} por metro cubico (ug /m?)
01:00 12 118
02:00 11 a7
03:00 10 130
04:00 9 142
0500 a 146
0600 T 144
0700 | B 131
08:00 5 134
09:00 4 147
10:00 [ 3 150
11:00 2 141
1 103

12:00 |

A21 Se calcula &l rango entre el valor maximo v &l minimo de concentracion de las Gltmas 12 h:
Cora = 150

Crin=97

Rango = Cmx - Crin = 150 - 97 = 53 pg/im3
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A2 2 Se calcula el factor de ponderacion restando |3 tasa de cambio a 1. El factor de ponderacion (W) debe
estar en un rango entre .5 y 1. 51 w es mayor 2 0.5 se toma come factor de ponderacion a w redondeando a

dos cifras decimales.
Conin 150 — 97
min = | — = 0165
===

Criax

G

“mEx

w=1

Comow =065=05
El factor de ponderacidn es W = 065

A2 3 Se multiplica cada concentracin horaria por el factor de ponderacion elevado a una potencia igual a
las horas que han pasado desde la medicion de ese dato. Se suman los productos:

103(0.65)" + 141(0.65)" 4+ 150(0.65)* + 147(0.65)*
+ 1340.65)*% + 141(0.65)° + 144(0.65)°
+ 146(0.65)7 + 142(0.65)% + 130(0.65)%
+ 97(0.65)"% 4+ 118(0.65)"" = 3662482

A2 4 Se calcula la concentracion promedio movil ponderada dividiendo la suma anterior entre la suma del
factor de ponderacion elevado a una potencia igual a laz horas que han pasado desde la medicion
de ese dato:

LOS[EE]" 4 191 Phed)" 4+ 150065)" 4+ LAT065)" + Li4(0a5)" 4

R + 065 + 0057 4 065"

IEINRLELY )
+ gt 4 0 a8
66,2482 "

= 128593
28408 n

4 14a00es) 4 1ok’ & 142i0es)" & 1301ReS]" +
F OB 4+ 008 4+ 0nt 4 06ET ¢

AT[0eS)™ 4 11B{nas)"

A85% 4 nRE

A.2.5 Aplicando el redonden, la conceniracion promedio mdvil ponderada de 12 horas para las 12400 horas
gueda de la siguients forma:

ig
¢ =120
m

(-]

38

Comentario 34

Dice:

10. TRANSITORIOS.

PRIMERO. La presente Norma Oficial Mexicana entrara en vigor a los 60 dias
naturales siguientes de su publicacion en el Diario Oficial de la Federacion.
SEGUNDO. La Secretaria de Medio Ambiente y Recursos Naturales pondra a
disposicién de los gobiernos estatales o municipales, a través de su pagina oficial
de internet, el Manual de Identidad Gréfica referido en el numeral 5.1.2.1 en un
plazo de 30 dias posteriores a la publicacion de la presente Norma Oficial
Mexicana en el Diario Oficial de la Federacion.

TERCERO. Treinta dias naturales posteriores a la publicaciéon de la presente
Norma Oficial Mexicana en el Diario Oficial de la Federacién, los gobiernos

Procede parcialmente
No Procede

En cumplimiento a lo establecido en el Articulo 33 del Reglamento de la Ley Federal
sobre Metrologia y Normalizacion, se manifiesta lo siguiente:

No procede el comentario de que la SEMARNAT emita los lineamientos para la
socializacién, ya que éstos deberan ser conforme a las particularidades locales, ni
tampoco mencionar las acciones que se deben emprender cuando ya se cuenta con un
indice de calidad del aire. Asi mismo, no es procedente mencionar las acciones que se
deberan realizar sobre el indice AIRE Y SALUD cuando se modifiquen las Normas
Oficiales Mexicanas de salud, ya que esto sera motivo de revisiéon quinquenal o dentro
del afio siguiente a la entrada en vigor o en cualquier momento en el que se cuente con
elementos que soporten la necesidad de modificar esta Norma Oficial Mexicana (articulo
51, LFMN). Finalmente, el interés de la concordancia con las Normas Oficiales
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|estata|es 0 municipales deberan poner a consideracion de la SEMARNAT...

Mexicanas de salud se solventa con la respuesta a los Comentarios 1y 26.

Debe Decir:

...vigor a los 90 dias naturales siguientes de su publicacion en el Dia... ... numeral
5.1.2.1 en un plazo de 60 dias posteriores a la publicacion de...

TERCERO. Sesenta dias naturales posteriores a la publicacion de la presente
Norma Oficial Mexicana en el Diario Oficial de la...

Justificacion:

Dentro de los transitorios se menciona que la norma entrara en vigor dentro de los
60 dias naturales después de la publicacién de la norma, sin embargo, la
publicacion de la identidad grafica se realizara en los primeros 30 dias posteriores
a la publicacion de la norma. El plazo debiera extenderse a 60 dias después de la
publicacion del manual de identidad gréafica. Con el fin de tener tanto la norma
junto con el manual de lo contrario se caeria en una no conformidad, la
SEMARNAT deberia emitir los lineamientos para la “estrategia de socializacién”
requerida para asegurar el cumplimiento de los ‘lineamientos de difusion”
esperados por la SEMARNAT, esto debido a que muchas entidades no cuentan
con la infraestructura técnica, ni con la experiencia o personal de comunicacion
social para construir una estrategia de difusion del indice en el plazo mencionado.

Cabe sefialar, que no se realiza ninguna mencién sobre las acciones que deberan
emprender las entidades que ya cuentan con un indice como es el caso de la
ZMVM, ZMVT, Nuevo Leodn, Jalisco, Guanajuato, Chihuahua, Coahuila, etc., ni las
acciones que deberan aplicarse sobre el indice cuando se modifiquen las normas
de salud. Por otra parte, debido a que no existe concordancia entre las normas
federales de salud en materia de calidad del aire y la norma propuesta para el
indice, la SEMARNAT debera emitir los mecanismos de evaluacion y seguimiento
de la calidad del aire en ciudades o regiones en donde se cumpla con las normas
de salud, pero el indice de calidad indique una calidad del aire MALA o MUY
MALA, ya que esto implicara una incongruencia que las autoridades ambientales
de los gobiernos estatales o municipales deberan explicar. Esto también sera
importante para la elaboracion de los programas de gestion de la calidad del aire y
la instrumentacion y seguimiento de las acciones de gestion.

Nuevamente se solicita que se asegure la concordancia entre el indice y las
normas de salud, de lo contrario se agregaran dificultades adicionales a gestién
de la calidad del aire y a la comunicacion e interpretacion de los riesgos.

Procede
Se modificaron los plazos conforme a la propuesta:
Decia:

Transitorios

PRIMERO. La presente Norma Oficial Mexicana entrara en vigor a los 60 dias naturales
siguientes de su publicacion en el Diario Oficial de la Federacion.

SEGUNDO. La Secretaria de Medio Ambiente y Recursos Naturales pondra a
disposicién de los gobiernos estatales o municipales, a través de su pagina oficial de
internet, el Manual de Identidad Grafica referido en el numeral 5.1.2.1 en un plazo de 30
dias posteriores a la publicacion de la presente Norma Oficial Mexicana en el Diario
Oficial de la Federacion.

TERCERO. Treinta dias naturales posteriores a la publicacion de la presente Norma
Oficial Mexicana en el Diario Oficial de la Federacion, los gobiernos estatales o
municipales deberan poner a consideracion de la SEMARNAT (...)

Dice:
Transitorios

PRIMERO. La presente Norma Oficial Mexicana entrara en vigor a los 90 dias naturales
siguientes de su publicacion en el Diario Oficial de la Federacion.

SEGUNDO. La Secretaria de Medio Ambiente y Recursos Naturales pondra a
disposicion de los gobiernos estatales o municipales, a través de su pagina oficial de
internet, el Manual de Identidad Grafica referido en el numeral 5.1.2.1 en un plazo de 60
dias posteriores a la publicacion de la presente Norma Oficial Mexicana en el Diario
Oficial de la Federacion.

TERCERO. Sesenta dias naturales posteriores a la publicacion de la presente Norma
Oficial Mexicana en el Diario Oficial de la Federacién, los gobiernos estatales o
municipales deberan poner a consideracion de la SEMARNAT(...)




Martes 29 de octubre de 2019 DIARIO OFICIAL 88

Ciudad de México, a los catorce dias del mes de octubre de dos mil diecinueve.- El Subsecretario de Fomento y Normatividad Ambiental de la Secretaria de Medio
Ambiente y Recursos Naturales y Presidente del Comité Consultivo Nacional de Normalizacién de Medio Ambiente y Recursos Naturales, Julio César Jesus Trujillo
Segura.- Rubrica.



