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SECRETARIA DE SALUD

ACUERDO por el que se emiten las Disposiciones Generales del Servicio Nacional de Salud Publica.

Al margen un sello con el Escudo Nacional, que dice: Estados Unidos Mexicanos.- SALUD.- Secretaria de
Salud.

JORGE CARLOS ALCOCER VARELA, Secretario de Salud, con fundamento en lo dispuesto por el
articulo 4o., parrafo cuarto de la Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos; 39 de la Ley
Organica de la Administraciéon Publica Federal; 5, 7, fracciones | y Il, 25, 77 bis 2, 77 bis 3, 77 bis 5, inciso A,
fraccion |, 77 bis 42, 77 bis 43, 77 bis 44, 77 bis 45y 77 bis 46 de la Ley General de Salud; 6 y 7, fraccion XVI
del Reglamento Interior de la Secretaria de Salud, y

CONSIDERANDO

Que la Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos establece en su articulo 40, parrafo cuarto,
el derecho humano de toda persona a la proteccion de la salud, disponiendo que la Ley definira las bases y
modalidades para el acceso a los servicios de salud y establecera la concurrencia de la Federacion y las
entidades federativas en materia de salubridad general;

Que la Ley General de Salud (LGS) establece en sus articulos 7, fraccion XV y 13 literal A, fraccion X, que
la coordinacion del Sistema Nacional de Salud estara a cargo de la Secretaria de Salud, ademas, especifica la
competencia entre la Federacién y las entidades federativas en materia de salubridad general, y sefiala que
corresponde a esta dependencia, las demas atribuciones afines a las establecidas en los preceptos citados,
asi como aquellas que determinen las disposiciones generales aplicables;

Que el articulo 77 bis 2 de la LGS, en su péarrafo segundo dispone que la Secretaria de Salud, en
coordinacion con las dependencias y entidades que conforman el Sistema de Salud para el Bienestar,
planeara, organizara y orientard las acciones para la prestacion gratuita de los servicios de salud,
medicamentos y demas insumos asociados que requieran las personas sin seguridad social, cuando asi lo
haya pactado con las entidades federativas mediante la celebracion de los convenios de coordinacion a que
se refiere su Titulo Tercero Bis;

Que de conformidad con lo establecido por el articulo 77 bis 3 de la LGS, el Sistema de Salud para el
Bienestar se compone por la Secretaria de Salud y Servicios de Salud del Instituto Mexicano del Seguro
Social para el Bienestar (IMSS-BIENESTAR), asi como por las instituciones y organismos que participan en el
mismo y, en su caso, de manera concurrente por las entidades federativas, en términos del Titulo antes
citado;

Que la LGS dispone en sus articulos 77 bis 42 y 77 bis 44 que la Secretaria de Salud, a través del Servicio
Nacional de Salud Publica, realizard acciones para garantizar el derecho a la proteccion de la salud en su
dimensidn colectiva o social, con el objeto de promover, proteger, conservar y mejorar, hasta el mas alto
grado posible, el bienestar fisico, mental y social de la poblacién en su conjunto, y coordinara las acciones de
salud publica con las dependencias y entidades de la administracion publica federal y local, en el &mbito de
sus competencias;

Que, de conformidad con el articulo 77 bis 43 de la LGS, las acciones de salud publica comprenden, el
desarrollo de politicas publicas; la evaluacion y monitoreo del estado de salud de la poblacion; la promocion
de la salud, fomento de la participacién comunitaria y de la sociedad civil organizada; la identificacion,
prevencion, atencion y recuperacion de los problemas que afecten la salud de la poblacién en general, y la
atencién de sus determinantes o causas estructurales;

Que el articulo 77 bis 45 de la LGS mandata que, ante urgencias epidemioldgicas, desastres o riesgos a la
salud poblacional, la Secretaria de Salud a través del Servicio Nacional de Salud Publica, ejecutara las
acciones de salud publica que en su momento dicten las autoridades sanitarias en su respectivo ambito de
competencia, en términos de las disposiciones que emita la Secretaria de Salud;

Que el articulo 77 bis 46 de la LGS establece que el Servicio Nacional de Salud Publica operara de
manera conjunta y en un esquema cooperativo con las autoridades sanitarias locales, de acuerdo a la
estructura operativa de las entidades federativas. Adicionando que la coordinacién se realizara en tres niveles
al interior de cada entidad federativa: Coordinacion estratégica, Coordinacion tactica y Operacion territorial;



Miércoles 23 de agosto de 2023 DIARIO OFICIAL 30

Que el articulo 7, fraccion XIlll, del Reglamento Interior de la Secretaria de Salud contempla, como una
facultad no delegable del Secretario de Salud, el establecer las politicas necesarias para la mejor organizacion
y funcionamiento de la Secretaria de Salud;

Que el Plan Nacional de Desarrollo 2019-2024, en su Eje General 2. Politica Social, establece como
objetivo garantizar la salud para toda la poblacién, dando prioridad a la prevencion de enfermedades y habitos
saludables;

Que el Programa Sectorial de Salud 2020-2024, contempla una visién moderna de la salud publica, la cual
requiere de acciones intersectoriales para la modificacién de los entornos determinantes del estado de salud,
que incorpore un espiritu transformador del nuevo gobierno federal con un enfoque de derechos para
asegurar el bienestar de la poblacion;

Que, tanto el Programa Estratégico de Salud para el Bienestar como el Modelo de Atencién a la Salud
para el Bienestar (MAS-BIENESTAR), publicados en el Diario Oficial de la Federacion el 7 de septiembre y 25
de octubre de 2022, respectivamente, establecen que el Servicio Nacional de Salud Publica, es una estrategia
de transformacion que permitira articular de mejor manera las actividades, programas y acciones de vigilancia
y control de los determinantes sociales y problemas de salud publica que podran coordinarse desde las
Jurisdicciones Sanitarias y los nodos especificos para la gestion del territorio;

Que ademés del Servicio Nacional de Salud Publica, el Programa y Modelo citados en el parrafo anterior,
se considera como parte de la estrategia de transformacion la creacion de los Distritos de Salud para el
Bienestar, Centros Coordinadores de Salud para el Bienestar y las Redes Integradas de Servicios de Salud, y

Que en el marco de la transformacion en salud se contempla la reingenieria institucional de la Secretaria
de Salud y la transicién hacia una federalizacién de los servicios de salud, con el objeto de establecer una
coordinacion operativa y rectora entre el Servicio Nacional de Salud Publica y las entidades federativas bajo
un esquema de cooperacion permanente con rectoria federal y orientacién funcional de caracter estatal, por lo
que he tenido a bien expedir el siguiente

ACUERDO POR EL QUE SE EMITEN LAS DISPOSICIONES GENERALES DEL SERVICIO NACIONAL DE
SALUD PUBLICA

ARTICULO PRIMERO. El Servicio Nacional de Salud Publica (SNSP), se compone de un cuerpo técnico
de personas servidoras publicas desplegadas en el territorio nacional, que actualmente realizan funciones
operativas en salud publica y se encuentran dispersas entre las diversas unidades administrativas y 6rganos
desconcentrados de la Secretaria de Salud, asi como todas aquellas adscritas a los Servicios Estatales de
Salud, y que son financiadas mediante recursos federales, indistintamente de su rama de clasificacion actual,
médica o administrativa; éstas seran organizadas para implementar y ejecutar las funciones esenciales de la
salud publica en el pais, que incluyen la evaluacién, el desarrollo de politicas, la asignacion de recursos y la
vigilancia del acceso a servicios de salud integrales y de calidad.

Para realizar las acciones que permiten garantizar el derecho a la proteccién de la salud en su dimension
colectiva o social, que se mandata en el articulo 77 bis 42 de la Ley General de Salud, el Servicio Nacional de
Salud Publica contara con los Elementos de salud colectiva que estaran a cargo del propio Servicio, y con los
cuales se fortalecera la estructura rectora y de coordinacion sectorial, tanto de la Secretaria de Salud como de
las secretarias de salud estatales.

ARTICULO SEGUNDO. Para efectos del presente Acuerdo, se entiende por:

Elementos de salud colectiva: A los Distritos de Salud para el Bienestar (DSB), a los Centros
Coordinadores de Salud para el Bienestar y a los Servicios Esenciales en Salud Colectiva.

Organizacion territorial de la salud publica: Se refiere a los DSB, que son las unidades basicas
territoriales de operacion y funcionamiento de la Secretaria de Salud y de las secretarias de salud estatales
para el ejercicio de su funcién rectora. Estos Distritos tomaran como base las areas geogréficas de las
Jurisdicciones Sanitarias existentes, y se reestructuraran con el fin de que su concepcion esté centrada en las
personas, en las caracteristicas sociodemograficas, epidemiolégicas del entorno y territoriales, y no con
fundamento en la existencia y ubicacion de los servicios de salud. Esta reestructuracion sera publicada y
difundida por la Secretaria de Salud. La coordinacion y complementariedad entre los DSB se hara a nivel
estatal por integrantes del SNSP en una unidad de coordinacion y rectoria que estara a cargo de la persona
representante de la Secretaria de Salud en las entidades federativas.



Miércoles 23 de agosto de 2023 DIARIO OFICIAL 31

Sistema de Coordinacién y Regulacion de la Atencién Médica: Estd compuesto por los Centros
Coordinadores de Salud para el Bienestar, operados bajo la rectoria de la Secretaria de Salud a través del
personal del SNSP y en coordinacién con los DSB, los cuales se crearan con capacidad de gestion, operacion
y representacion territorial de los programas prioritarios en salud publica. Ademas, estos Centros tendran
como objetivo la operacion de las Redes Integradas de Servicios de Salud. A través de estas Redes y
Centros, la Secretaria de Salud ejercera las funciones de gobierno, coordinacién y gestion de apoyo
especializado para asegurar la capacidad resolutiva del primer y segundo nivel de atencioén y la integracion
sectorial, fortaleciendo el sistema de referencia y contrarreferencia.

Servicios Esenciales en Salud Colectiva: Son servicios existentes que, como parte de la
transformacion, seran organizados en Sistemas, para aumentar las capacidades operativas y rectoras de la
salud publica, ademas permitiran a la Secretaria de Salud tener observancia y alcance sobre todo el sistema
de cuidados en salud y operar estas Redes que son vitales para la prestacion de servicios de atenciéon médica
y colectiva.

Los Servicios Esenciales en Salud Colectiva contemplan las siguientes Redes:
Sistema de Laboratorios de Salud Publica;
Sistema de Emergencia en Salud;

Sistema de Sangre Segura;

1

2

3

4.  Sistema de Inteligencia en Salud;

5 Sistema de Regulacion y Fomento Sanitario, y
6

Sistema Integral de Promocién de la Salud.

ARTICULO TERCERO. Las disposiciones que se establecen en el presente Acuerdo, deberan
implementarse por la Secretaria de Salud a través del SNSP, y operaran de manera conjunta con las
autoridades sanitarias locales, bajo un esquema de cooperacion permanente, con la estructura operativa de
las entidades federativas dedicadas a la operacion salubrista.

ARTICULO CUARTO. El SNSP es una unidad administrativa de la Secretaria de Salud, y se adscribira
conforme se determine en el Reglamento Interior de la propia Secretaria.

ARTICULO QUINTO. La operacion del SNSP se realizara de acuerdo con los lineamientos que al efecto
emita la Secretaria de Salud.

ARTICULO SEXTO. La Secretaria de Salud, en coordinacion con las dependencias y entidades que
conforman el Sistema de Salud para el Bienestar, asi como las entidades federativas en su calidad de
autoridades sanitarias, planeard, organizara y orientara las acciones para la operaciéon del SNSP, en el ambito
de sus respectivas atribuciones.

TRANSITORIOS

PRIMERO. El presente Acuerdo entrara en vigor el dia de su publicacién en el Diario Oficial de la
Federacion.

SEGUNDO. La Secretaria de Salud contard con 180 dias hébiles posteriores a la entrada en vigor del
presente Acuerdo, para emitir las politicas, estrategias, programas, lineamientos, manuales y demas
disposiciones necesarias para la implementacién, operacion, vigilancia, evaluacion y control del SNSP, los
cuales seran publicados en el sitio web oficial de la Dependencia.

TERCERO. El SNSP, asi como los Elementos de salud colectiva que lo integran, se sujetaran a los
recursos aprobados expresamente para esos fines, conforme a la disponibilidad presupuestal anual que se
establezca en el Presupuesto de Egresos de la Federacion para el ejercicio fiscal correspondiente.

Dado en la Ciudad de México, a 16 de agosto de 2023.- El Secretario de Salud, Jorge Carlos Alcocer
Varela.- Rabrica.
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MODIFICACION de Emergencia a la Norma Oficial Mexicana NOM-059-SSA1-2015, Buenas précticas de
fabricaciéon de medicamentos, publicada el 5 de febrero de 2016.

Al margen un sello con el Escudo Nacional, que dice: Estados Unidos Mexicanos.- SALUD.- Secretaria de
Salud.

ALEJANDRO ERNESTO SVARCH PEREZ, Comisionado Federal para la Proteccién contra Riesgos
Sanitarios y Presidente del Comité Consultivo Nacional de Normalizacién de Regulacion y Fomento Sanitario,
con fundamento en los articulos 39 de la Ley Organica de la Administracion Publica Federal; 4 de la Ley
Federal de Procedimiento Administrativo; 30, fracciones XXII y XXIV, 13, apartado A, fraccion |, 17 bis,
fraccion Ill, 194, 194 Bis, 195, primer parrafo, 197, 198, fraccion I, 201, 214, 221, 222, 222 Bis, 257, 258, 259,
260, 261 y 282 his de la Ley General de Salud; 10, 29, parrafo tercero, 30, 31, 34, 35, parrafo dltimo, 37 y 41
de la Ley de Infraestructura de la Calidad; 2, fraccion XllI Bis 1, XIll Bis 2, 9, 10, 15, 81, 100, 102, 109, 111,
113 y 138-bis del Reglamento de Insumos para la Salud; 28 del Reglamento de la Ley Federal sobre
Metrologia y Normalizacién, y 3, fracciones |, literal b) y 1l y 10, fracciones IV y VIII del Reglamento de la
Comision Federal para Proteccion contra Riesgos Sanitarios, y

CONSIDERANDO

Que la Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos en su articulo 40, reconoce el derecho
humano que toda persona tiene a la proteccion de la salud; por lo que el Estado tiene la obligacién de
garantizar y establecer los mecanismos necesarios para que toda persona goce de un estado de completo
bienestar fisico, mental y social para su desarrollo;

Que el articulo 3o, fracciones I, Il y XV de la Ley General de Salud establece que son materias de
salubridad general, la organizacion, control y vigilancia de la prestacion de servicios y de establecimientos de
salud, la atencion médica y la prevencion y el control de enfermedades transmisibles, entre otros;

Que el articulo 10 de la Ley de Infraestructura de la Calidad, establece que las Normas Oficiales
Mexicanas tienen como finalidad atender las causas de los problemas identificados por las Autoridades
Normalizadoras que afecten o que pongan en riesgo los objetivos legitimos de interés publico, considerados
entre otros, como objetivos legitimos de interés publico, la proteccion y promocion a la salud y cualquier otra
necesidad publica, en términos de las disposiciones legales aplicables;

Que el articulo 29 de la Ley de Infraestructura de la Calidad establece que las Autoridades Normalizadoras
no podran presentar propuestas ante el Comité Consultivo Nacional de Normalizacién, o expedir, modificar o
cancelar Normas Oficiales Mexicanas sobre temas que no estén incluidos en el Programa del afio en curso,
salvo que se trate de Normas Oficiales Mexicanas de emergencia;

Que el primer parrafo del articulo 31 de la Ley de Infraestructura de la Calidad enuncia que las normas
oficiales de emergencia seran elaboradas directamente y emitidas por las Autoridades Normalizadoras,
cuando busquen evitar un dafio inminente, o bien atenuar o eliminar un dafio existente a algun objetivo
legitimo de interés publico;

Que el articulo 41 de Ley de Infraestructura de la Calidad establece que el procedimiento de modificacion
o cancelaciéon de las Normas Oficiales Mexicanas podra iniciarse en cualquier momento, siempre que la
Norma Oficial Mexicana haya entrado en vigor;

Que la Ley General de Mejora Regulatoria, en sus articulos 71 y 78, sefiala que, en los casos donde deba
solicitarse la autorizacion para el trato de emergencia ante la Autoridad de Mejora Regulatoria
correspondiente, debera acreditarse que la Propuesta Regulatoria que se busca evitar un dafio inminente, o
bien atenuar o eliminar un dafio existente a la salud o bienestar de la poblacion, a la salud animal y sanidad
vegetal, al medio ambiente, a los recursos naturales o a la economia; y que no se haya expedido previamente
un acto con contenido equivalente para el cual se haya otorgado el trato de emergencia;

Que la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) define a los medicamentos biotecnol6gicos como aquellos
gue han sido obtenidos a partir de cultivos de células animales y cultivos microbianos. Constituyen proteinas
obtenidas por la técnica del ADN recombinante expresadas en tejidos animales o en formas de vida
microbianas, incluyendo a los productos obtenidos a través de la técnica de anticuerpos monoclonales y el
desarrollo de estos productos ha crecido extremadamente rapido debido a su importancia en la prevencion,
diagndstico, control y tratamiento de enfermedades, por lo que su regulacién enfrenta nuevos desafios en
comparacién con la regulacién de medicamentos convencionales obtenidos por sintesis quimica;
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Que el articulo 222 Bis de la Ley General de Salud establece que un medicamento biotecnolégico es toda
sustancia que haya sido producida por biotecnologia molecular, que tenga efecto terapéutico, preventivo o
rehabilitatorio, que se presente en forma farmacéutica, que se identifique como tal por su actividad
farmacoldgica y propiedades fisicas, quimicas y bioldgicas. Los medicamentos biotecnoldgicos innovadores
podran ser referencia para los medicamentos biotecnol4gicos no innovadores, a los cuales se les denominara
biocomparables;

Que el articulo 282 bis 2 de la Ley General de Salud sefiala que las disposiciones y especificaciones
relacionadas con el proceso, caracteristicas y etiquetas de los productos biotecnolégicos, se estableceran en
las normas oficiales mexicanas correspondientes;

Que el articulo 113 del Reglamento de Insumos para la Salud sefiala que los establecimientos que
fabriquen biofarmacos y medicamentos biotecnoldgicos requeriran instalaciones de acuerdo a los procesos
que realicen y en su caso contar con areas separadas para cepas o lineas celulares, animales o vegetales;
ademas de dar cumplimiento a las disposiciones juridicas aplicables, incluyendo la licencia sanitaria sefialada
en el articulo 198 de la Ley. En caso de ser de fabricacion extranjera deberdn contar con certificacion del
cumplimiento de buenas préacticas de fabricacion;

Que el articulo 138 Bis del Reglamento de Insumos para la Salud establece que para la liberaciéon de
medicamentos biotecnoldgicos de importacién sera necesario contar con el certificado analitico del fabricante
y el importador debera contar con los resultados analiticos y que los analisis correspondientes podran ser
realizados en su laboratorio de control de calidad o por cualquier laboratorio que cuente con Certificado de
Buenas Précticas de Fabricacion;

Que gran parte de los medicamentos biotecnoldgicos que son consumidos en el pais son de fabricacion
extranjera, por lo que la Comisidn Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios (COFEPRIS) fortalece
sus mecanismos normativos mediante el reconocimiento de la alta vigilancia y las determinaciones de
autoridades sanitarias de otras jurisdicciones;

Que el 5 de febrero de 2016 se publico en el Diario Oficial de la Federacion la Norma Oficial Mexicana
NOM-059-SSA1-2015, Buenas practicas de fabricacion de medicamentos, la cual establece que las empresas
que producen medicamentos biotecnoldgicos fuera del pais deberan contar con un Certificado de Buenas
Practicas de Manufactura emitido por la Secretaria de Salud, a través de la COFEPRIS, para su internacion y
comercializacion en el pais;

Que el 3 de septiembre de 2010 se publicé en el Diario Oficial de la Federacion el "Acuerdo por el que se
establecen las disposiciones generales que deberan cumplirse para que la Secretaria de Salud emita los
acuerdos administrativos por los que se reconozca que los requisitos, pruebas, procedimientos de evaluacion
y demas requerimientos solicitados por autoridades sanitarias extranjeras, para permitir en sus respectivos
paises, la venta, distribucion y uso de los insumos para la salud a que se refiere el articulo 194 Bis de la Ley
General de Salud, son equivalentes a los que exige la Ley General de Salud, el Reglamento de Insumos para
la Salud y demas disposiciones juridicas y técnicas que resulten aplicables en la materia, para garantizar la
calidad, seguridad y eficacia que deben satisfacer dichos insumos para obtener en nuestro pais su registro
sanitario, la proérroga de su registro o cualquier modificacién a las condiciones en que fueron registrados"
(Acuerdo de Disposiciones Generales);

Que conforme a la modificacion del Acuerdo de Disposiciones Generales publicada en el Diario Oficial de
la Federacion el 28 de marzo del 2019, cuyo objeto fue establecer las reglas generales que deberan cumplirse
para que la Secretaria de Salud emita los acuerdos administrativos por los que se reconozca que los
requisitos, pruebas, procedimientos de evaluacion y demas requerimientos solicitados por la Organizacién
Mundial de la Salud para la precalificacion de los insumos para la salud a que se refiere el articulo 194 Bis de
la Ley General de Salud, son equivalentes a los que exige la Ley General de Salud, el Reglamento de
Insumos para la Salud y demas disposiciones juridicas y técnicas que resulten aplicables en la materia, para
garantizar la calidad, seguridad y eficacia que deben satisfacer dichos insumos para obtener en nuestro pais
su registro sanitario, la prérroga de su registro o cualquier modificacién a las condiciones en que fueron
registrados;
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Que la Organizacion Mundial de la Salud al ser un organismo de la Organizacion de las Naciones Unidas
(ONU) especializado en gestiones politicas de prevencion, promocién e intervencion a nivel mundial de la
salud, asegura que el reconocimiento de las decisiones de autoridades sanitarias de alta vigilancia de otras
jurisdicciones (reliance) permite aprovechar el esfuerzo de evaluacion regulatoria de otros en la medida de lo
posible y, al mismo tiempo, poner un mayor enfoque a nivel nacional en las actividades reguladoras de valor
agregado, tales como, la vigilancia, el control del mercado, la supervision de la fabricacién y la distribucion.
Ademés de facilitar el acceso oportuno a productos médicos seguros, eficaces y de calidad garantizada y
puede respaldar la preparacion y la respuesta regulatoria;

Que la Comision Federal para la Proteccién contra Riesgos Sanitarios, forma parte del Programa de
Cooperacion de Inspeccién Farmacéutica (PIC/S por sus siglas en inglés). Este programa corresponde a un
acuerdo de cooperacion entre Autoridades Regulatorias a nivel internacional en el ambito de las Buenas
Practicas de Fabricacion (BPF) de medicamentos de uso humano, con lo cual se asegura que los productos
se producen y controlan de manera constante de acuerdo con los estandares de calidad apropiados al uso
gue se destinan y como se requiere en la autorizacion de comercializacion o en las especificaciones del
producto;

Que el PIC/S tiene como objetivo armonizar los procedimientos de inspeccion a nivel mundial mediante el
desarrollo de estandares comunes en materia de BPF proporcionando oportunidades de formacion a los
inspectores. Asi también, tiene el objetivo de facilitar la cooperacion y los contactos entre las autoridades
competentes, las organizaciones regionales e internacionales, incrementando la confianza mutua;

Que derivado de la innovacion cientifica y tecnoldgica, el PIC/S ha tenido mejoras continuas que eficientan
los procesos del programa, por lo que, se apegd a la sugerencia vertida por la OMS respecto del
reconocimiento de las decisiones de autoridades sanitarias de alta vigilancia de otras jurisdicciones; razén por
la cual es de suma importancia que, esta Autoridad Reguladora, al ser parte de este programa, armonice las
regulaciones nacionales en la materia, lo que permitira generar las condiciones idoneas para el ingreso eficaz
de nuevos tratamientos innovadores, biosimilares o genéricos intercambiables;

Que el Esquema de Cooperaciéon de Inspeccién Farmacéutica PIC/S no emite certificados de buenas
practicas de fabricacion. Los certificados de buenas practicas de fabricacion son emitidos por las autoridades
reguladoras participantes del PIC/S. Si una Autoridad Reguladora no es una Autoridad Participante del PIC/S
pueden reconocer unilateralmente los certificados de buenas practicas de fabricacién de las Autoridades
miembro del PIC/S;

Que la Norma Oficial Mexicana NOM-059-SSA1-2015, Buenas practicas de fabricacion de medicamentos,
establece los requisitos minimos necesarios para el proceso de fabricacion de los medicamentos para uso
humano comercializados en el pais, instrumento idoneo para establecer las actualizaciones en materia de
BPF en concordancia con el programa PIC/S;

Que la Norma Oficial Mexicana NOM-059-SSA1-2015, Buenas practicas de fabricacion de medicamentos,
establece que el proceso de liberacion de productos farmacéuticos al mercado nacional obliga a las empresas
gue producen biotecnolégicos fuera del pais a contar con un Certificado de Buenas Practicas de Manufactura
emitido por la Secretaria de Salud, a través de la COFEPRIS, para su internacién y comercializacion en el
pais, lo cual es contrario a lo sugerido por la OMS y adoptado por el PIC/S, obstaculizando el ingreso eficaz
de nuevas opciones terapéuticas, afectando con ello una éptima obtencién de medicamentos por parte de las
instituciones de salud;

Que la presente modificacién, tiene por objeto establecer el esquema del Reliance para optimizar el
proceso de ingreso de nuevas opciones terapéuticas seguras, eficaces y de calidad, para la atencién de
enfermedades que requieren terapias avanzadas (principalmente medicamentos de origen biotecnolégico)
como el cancer, diabetes mellitus, entre otras;

Que a efecto de cumplir con las anteriores disposiciones y contar con las capacidades de abasto de
medicamentos del sistema publico de salud, en cuanto a la liberacién y comercializacion de medicamentos
biotecnoldgicos que permitiran el acceso a nuevos tratamientos, resulta necesario que la Comision Federal
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para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios modifique de emergencia la Norma Oficial Mexicana NOM-059-
SSA1-2015, buenas practicas de fabricacion de medicamentos asegurando la calidad y seguridad de los
medicamentos de origen biotecnolégico que se internan al pais;

Que en cumplimiento a lo dispuesto por los articulos 65, fraccién | y 71, fracciones I, Il y Il de la Ley
General de Mejora Regulatoria se solicitd la autorizacién para el trato de emergencia ante la Comision
Nacional de Mejora Regulatoria, quien con fecha 13 de junio del 2023 mediante oficio No.
CONAMER/23/3161, autorizé el mismo, y

Que en atencién a las anteriores consideraciones, he tenido a bien expedir y ordenar la publicacién en el
Diario Oficial de la Federacion de la

MODIFICACION DE EMERGENCIA A LA NORMA OFICIAL MEXICANA NOM-059-SSA1-2015, BUENAS
PRACTICAS DE FABRICACION DE MEDICAMENTOS, PUBLICADA EL 5 DE FEBRERO DE 2016

UNICO Se ADICIONAN los puntos 3.128, 3.129 y 12.7 y se MODIFICAN los puntos 10.5.10.3.1,
10.5.10.3.2.1, 10.5.10.3.3 de la Norma Oficial Mexicana NOM-059-SSA1-2015, Buenas Practicas de
Fabricacion de Medicamentos, publicada en el Diario Oficial de la Federacion el 5 de febrero de 2016, para
qguedar como sigue:

3.128 Medicamento biotecnoldgico, a toda sustancia que haya sido producida por biotecnologia
molecular, que tenga efecto terapéutico, preventivo o rehabilitatorio, que se presente en forma
farmacéutica, que se identifigue como tal por su actividad farmacolédgica y propiedades fisicas, quimicas y
bioldgicas. Los medicamentos biotecnoldgicos innovadores podran ser referencia para los medicamentos
biotecnologicos no innovadores, a los cuales se les denominarda biocomparables. La forma de
identificacion de estos productos serd determinada en el Reglamento de Insumos para la Salud y demas
disposiciones aplicables.

3.129 Acuerdo de Equivalencias, a una resolucion que especifica las condiciones mediante las cuales se
reconocen unilateralmente o reciprocamente los reglamentos técnicos extranjeros, las medidas sanitarias
o fitosanitarias, o los resultados de los procedimientos de evaluacion de la conformidad emitidos por los
organismos en el territorio de otro pais y que contemplen cuando menos el mismo grado de conformidad
para lograr los objetivos legitimos perseguidos por las Normas Oficiales Mexicanas apropiadas.

10.5.10.3.1 Cada lote debe contar con un certificado analitico del fabricante con los controles necesarios
para asegurar la calidad de los medicamentos, de acuerdo con el registro sanitario 0 autorizacion de
comercializacion.

10.5.10.3.2.1 Los analisis correspondientes podran ser realizados en el laboratorio de control de calidad
del fabricante o por un laboratorio de control de calidad certificado. En ambos casos deberan contar con
un certificado de buenas préacticas de fabricacién o documento equivalente emitido por la Secretaria o por
una Autoridad Regulatoria Nacional miembro de la Pharmaceutical Inspection Convention and
Pharmaceutical Inspection Co-operation Scheme (PIC/S) o Autoridad Regulatoria Nacional que conforme
la “List of transitional WLAs”, con un nivel de reconocimiento B o D (con alcance en medicamentos)
publicado en el sitio web de la OMS o que cuenten con un Acuerdo de Equivalencias con la Secretaria.

10.5.10.3.3 Cuando el fabricante cuente con un certificado de buenas practicas de fabricacion o
documento equivalente del biofarmaco y del medicamento, emitido por la Secretaria o por una Autoridad
Regulatoria Nacional miembro de la Pharmaceutical Inspection Convention and Pharmaceutical Inspection
Co-operation Scheme (PIC/S) o Autoridad Regulatoria Nacional que conforme la “List of transitional
WLAs”, con un nivel de reconocimiento B o D (con alcance en medicamentos), publicado en el sitio web de
la OMS o que cuenten con un Acuerdo de Equivalencias con la Secretaria, presentara solo el certificado
analitico del fabricante.

12.7 Para medicamentos biotecnolégicos de importacién, con excepcién de vacunas, cada lote de
producto terminado debera ser aprobado por el responsable sanitario previo a su liberacién para su
comercializacion. La liberacién podra ser a través de revision documental o mediante analisis de
laboratorio.

TRANSITORIO

UNICO.- La presente Modificacién de emergencia tendra una vigencia de seis meses, contados a partir del
dia siguiente a aquel en que se publiqgue en el Diario Oficial de la Federacion, misma que podra ser
prorrogada una sola ocasion, hasta por un periodo igual conforme a lo previsto por el articulo 31, parrafo
ultimo de la Ley de Infraestructura de la Calidad.

Ciudad de México, a 13 de junio de 2023.- El Comisionado Federal para la Proteccién contra Riesgos
Sanitarios y Presidente del Comité Consultivo Nacional de Normalizacion de Regulacion y Fomento Sanitario,
Alejandro Ernesto Svarch Pérez.- Rubrica.
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CONVENIO de Colaboracién para fortalecer, con cargo a los recursos del Programa Presupuestario E023
Atencion a la Salud para el ejercicio fiscal 2023, la prestacion gratuita de servicios de salud, medicamentos y demas
insumos asociados, en favor de las personas sin seguridad social, en las regiones de alta y muy alta marginacion,
mediante la asignacion de personal de salud, que celebran el Instituto de Salud para el Bienestar y el Estado de
Tlaxcala.

Al margen un sello con el Escudo Nacional, que dice: Estados Unidos Mexicanos.- SALUD.- Secretaria de
Salud.- Instituto de Salud para el Bienestar.

CONVENIO: INSABI-APS-E023-2023-TLAX-29

CONVENIO DE COLABORACION PARA FORTALECER, CON CARGO A LOS RECURSOS DEL PROGRAMA
PRESUPUESTARIO E023 “ATENCION A LA SALUD” PARA EL EJERCICIO FISCAL 2023, EN LO SUCESIVO “EL
PROGRAMA”, LA PRESTACION GRATUITA DE SERVICIOS DE SALUD, MEDICAMENTOS Y DEMAS INSUMOS
ASOCIADOS, EN FAVOR DE LAS PERSONAS SIN SEGURIDAD SOCIAL, EN LAS REGIONES DE ALTA Y MUY ALTA
MARGINACION, MEDIANTE LA ASIGNACION DE PERSONAL DE SALUD, QUE CELEBRAN, POR UNA PARTE, EL
INSTITUTO DE SALUD PARA EL BIENESTAR, AL QUE EN LO SUCESIVO SE LE DENOMINARA EL “INSABI,
REPRESENTADO POR EL MTRO. JUAN ANTONIO FERRER AGUILAR, EN SU CARACTER DE DIRECTOR GENERAL,
ASISTIDO POR LA DRA. JAZMY JYHAN LABORIE NASSAR, TITULAR DE LA UNIDAD DE COORDINACION NACIONAL
MEDICA Y POR EL MTRO. CANDELARIO PEREZ ALVARADO, COORDINADOR DE RECURSOS HUMANOS Y
REGULARIZACION DE PERSONAL Y, POR LA OTRA PARTE, EL EJECUTIVO DEL ESTADO LIBRE Y SOBERANO DE
TLAXCALA, AL QUE EN LO SUCESIVO SE LE DENOMINARA “LA ENTIDAD’, REPRESENTADO POR EL DR.
RIGOBERTO ZAMUDIO MENESES, EN SU CARACTER DE SECRETARIO DE SALUD Y DIRECTOR GENERAL DEL
ORGANISMO PUBLICO DESCENTRALIZADO SALUD DE TLAXCALA, A QUIENES DE MANERA CONJUNTA SE LES
DENOMINARA COMO "LAS PARTES", AL TENOR DE LOS ANTECEDENTES, DECLARACIONES Y CLAUSULAS
SIGUIENTES:

ANTECEDENTES

1. La Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos reconoce en su articulo 4o, parrafo cuarto,
el derecho humano que toda persona tiene en nuestro pais a la proteccion de la salud, disponiendo
que la Ley definira las bases y modalidades para el acceso a los servicios de salud, asi como un
sistema de salud para el bienestar, con el fin de garantizar la extensién progresiva, cuantitativa y
cualitativa de los servicios de salud para la atencion integral y gratuita de las personas que no
cuenten con seguridad social.

2. En términos de lo sefialado en las fracciones I, Il y V del articulo 20 de la Ley General de Salud,
ordenamiento reglamentario del referido derecho humano, forman parte de las finalidades del
derecho a la proteccion de la salud, (i) el bienestar fisico y mental de la persona, para contribuir al
ejercicio pleno de sus capacidades; (ii) la prolongacion y mejoramiento de la calidad de la vida
humana, asi como (iii) el disfrute de servicios de salud que satisfagan eficaz y oportunamente las
necesidades de la poblacion.

3. Conforme a lo sefialado en el apartado II. Politica Social del Plan Nacional de Desarrollo 2019-2024,
publicado en el Diario Oficial de la Federacion el 12 de julio de 2019, al abordarse el tema de salud
para toda la poblacién, se sefiala que el Gobierno Federal realizara las acciones necesarias para
garantizar que hacia 2024 todas y todos los habitantes de México puedan recibir atencién médica y
hospitalaria gratuita, haciéndose énfasis en que la atencién se brindara de conformidad con los
principios de participacion social, competencia técnica, calidad médica, pertinencia cultural, trato no
discriminatorio, digno y humano, para lo cual se impulsaria la creacién del “INSABI”, a través del
cual, el Gobierno Federal realizara las acciones necesarias para garantizar que hacia el 2024 todas y
todos los habitantes de México puedan recibir atencion médica y hospitalaria gratuita, incluidos el
suministro de los medicamentos, materiales de curacion y examenes clinicos que requieran para tal
fin.

4.  El Programa Sectorial de Salud 2020-2024, publicado el 17 de agosto de 2020 en el Diario Oficial de
la Federacion, parte de la necesidad de disponer de un sistema Unico, publico, gratuito y equitativo
de salud que garantice el acceso efectivo de toda la poblacidon a servicios de salud de calidad. Para
ello, entre sus objetivos prioritarios establece (i) garantizar los servicios publicos de salud a toda la



Miércoles 23 de agosto de 2023 DIARIO OFICIAL 37

poblacion que no cuente con seguridad social y, el acceso gratuito a la atenciébn médica y
hospitalaria, asi como examenes médicos y suministro de medicamentos incluidos en el Compendio
Nacional de Insumos para la Salud, y (ii) incrementar la capacidad humana y de infraestructura en las
instituciones que conforman el Sistema Nacional de Salud, especialmente, en las regiones con alta 'y
muy alta marginacion para corresponder a las prioridades de salud bajo un enfoque diferenciado,
intercultural y con perspectiva de derechos.

En este contexto, dentro de “EL PROGRAMA” se prevén como objetivos en los que tiene
intervencion el “INSABI”, los relativos a (i) servicios de atencion médica dirigidos a las personas sin
seguridad social que asisten al primer nivel de atencién médica, y (ii) acciones para la prestacion de
los servicios de atencion médica dirigidos a las personas sin seguridad social que asisten al primer
nivel de atencién médica. Para el cumplimiento de los mismos, es condicién necesaria propiciar que,
en las regiones de alta y muy alta marginacion, exista el personal de salud necesario para garantizar
que las personas sin seguridad social que se encuentran en las mismas, tengan un acceso efectivo a
la prestacion de los servicios de salud que requieren.

DECLARACIONES
El “INSABI” declara que:

.1. De conformidad con los articulos 90 de la Constitucion Politica de los Estados Unidos
Mexicanos; 1o, parrafo tercero, 30, fraccion | y 45 de la Ley Orgénica de la Administracion
Puablica Federal y 77 bis 35 de la Ley General de Salud es un Organismo Descentralizado de la
Administracién Publica Federal sectorizado en la Secretaria de Salud, cuyo objeto es proveer y
garantizar la prestacion gratuita de servicios de salud, medicamentos y demas insumos
asociados a las personas sin seguridad social, asi como impulsar, en coordinacién con la
Secretaria de Salud en su calidad de érgano rector, acciones orientadas a lograr una adecuada
integracion y articulacion de las instituciones publicas del Sistema Nacional de Salud.

1.2.  De conformidad con el articulo 77 bis 35, fraccion Il de la Ley General de Salud, tiene entre sus
funciones celebrar y proponer convenios y demas instrumentos juridicos de coordinacion y
colaboracion con las instituciones de salud publicas, entidades federativas y municipios, para
asegurar el cumplimiento de su objeto.

1.3.  El Mtro. Juan Antonio Ferrer Aguilar, en su caracter de Director General, cargo que acredita con
copia de su nombramiento, cuenta con las facultades necesarias para la celebracion del
presente Convenio de Colaboracion, de conformidad con lo dispuesto por los articulos 77 bis 35
B, fraccién Il y 77 bis 35 G, parrafo segundo de la Ley General de Salud y 22, fraccion | y 59,
fraccion | de la Ley Federal de las Entidades Paraestatales.

1.4. Participan en la celebracién del presente instrumento juridico, en asistencia del Director General
del “INSABI”, la Dra. Jazmy Jyhan Laborie Nassar, Titular de la Unidad de Coordinacion
Nacional Médica y el Mtro. Candelario Pérez Alvarado, Coordinador de Recursos Humanos y
Regularizacién de Personal, cargos que acreditan con copia de sus nombramientos, en virtud
de las atribuciones que se les confieren en los articulos Trigésimo octavo y Cuadragésimo
noveno, respectivamente, del Estatuto Organico del Instituto de Salud para el Bienestar.

1.5. Para los efectos legales relacionados con este Convenio de Colaboracién, sefiala como
domicilio el ubicado en calle Gustavo E. Campa numero 54, colonia Guadalupe Inn,
Demarcacion Territorial Alvaro Obregén, Ciudad de México, C.P. 01020.

“LA ENTIDAD” declara que:

II.1. Forma parte de la Federacion, de conformidad con lo dispuesto en los articulos 40, 42, fraccion
I y 43 de la Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos y el articulo 1 de la
Constitucion Politica del Estado Libre y Soberano de Tlaxcala.

11.2. Doctor Rigoberto Zamudio Meneses, Secretario de Salud y Director General del Organismo
Publico Descentralizado Salud de Tlaxcala, acredita tener facultades para suscribir el presente
Convenio Especifico de Colaboracion, de conformidad con los articulos 1, 18, 47 y 48 de la Ley
Organica de la Administracion Puablica del Estado de Tlaxcala; 14, 30, 34 fracciones |, I, IV, VII
y XV de la Ley de Salud de Tlaxcala; 1, 6 fraccién IV, 17 y 18 fracciones VI y XXII del
Reglamento Interior del Organismo Publico Descentralizado Salud de Tlaxcala, cargos que
guedan debidamente acreditados con las copias de sus nombramientos.



Miércoles 23 de agosto de 2023 DIARIO OFICIAL 38

11.3. Sus prioridades para alcanzar los objetivos a través del presente instrumento juridico son
contribuir, en el marco de “EL PROGRAMA”, a garantizar el acceso efectivo y la continuidad en
la prestacion gratuita de servicios de salud, medicamentos y demdas insumos asociados
correspondientes al primer y segundo niveles de atencién, dirigidos a las personas sin
seguridad social que se encuentran en condiciones de alta y muy alta marginacion, a través del
fortalecimiento de las redes de servicios de salud mediante la contrataciéon de personal de salud
requerido para tal fin.

1.4. Para los efectos legales relacionados con este Convenio de Colaboracion, sefiala como su
domicilio el ubicado en calle la Ciénega del Molinito de Moya No. 1, San Esteban Tizatlan,
Tlaxcala, C.P. 90100 a un costado de la Carretera Federal 121, Tramo San Esteban Tizatlan,
Tlaxcala.

Expuesto lo anterior, “LAS PARTES”, con fundamento en lo dispuesto en los articulos 40, parrafo cuarto
de la Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos y 1o; 1o Bis; 20, fracciones I, Il y V; 3o,
fracciones Il y Il bis; 50; 60, fraccion I; 70, fraccién Il, parrafo segundo; 77 bis 1y 77 bis 2 de la Ley General de
Salud, estan de acuerdo en celebrar el presente Convenio de Colaboracion, al tenor de las estipulaciones que
se contienen en las siguientes:

CLAUSULAS

PRIMERA. OBJETO. EIl presente Convenio de Colaboracion tiene por objeto establecer los compromisos
a que se sujetaran “LAS PARTES” para que el “INSABI”, con cargo a los recursos de “EL PROGRAMA” y
sujeto a la disponibilidad presupuestaria del mismo, apoye a ‘LA ENTIDAD”, en las acciones que ésta
despliega con la finalidad de contribuir a fortalecer las redes de salud y garantizar el acceso efectivo y la
continuidad en la prestacion gratuita de servicios de salud, medicamentos y deméas insumos asociados,
correspondientes al primer y segundo niveles de atencién, dirigidos a las personas sin seguridad social que se
encuentran en condiciones de alta y muy alta marginacion, a través de la asignacion del personal de salud de
las ramas médica, paramédica y afin, requerido para tal fin.

Para efectos de lo anterior, el ejercicio, comprobacion y control de los recursos presupuestarios federales
que se ejerzan en virtud del presente instrumento juridico, se realizaran de conformidad con lo previsto en la
Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad Hacendaria; la Ley Federal de Austeridad Republicana, el
Reglamento de la Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad Hacendaria, las disposiciones juridicas que
resulten aplicables y en las estipulaciones de este Convenio de Colaboracion.

SEGUNDA. MODALIDAD DEL APOYO. Para el cumplimiento del objeto del presente instrumento juridico,
“‘LAS PARTES” convienen en que el “INSABI”, con cargo a los recursos de “EL PROGRAMA” y sujeto a la
disponibilidad presupuestaria del mismo, conforme se detalla en los Anexos 1 y 1 A, asignar4d a “LA
ENTIDAD”, las plazas autorizadas del personal de salud de las ramas médica, paramédica y afin, que se
detalla en el Anexo 2 de este Convenio de Colaboracion.

Para efecto de lo anterior, queda expresamente estipulado por “LAS PARTES”, que la contratacion del
personal que se realice para ocupar las plazas autorizadas que se mencionan en el parrafo anterior, sera
efectuada por el “INSABI”, a través de la Coordinacién de Recursos Humanos y Regularizacién de Personal,
conforme al tabulador que se contiene en el Anexo 3 de este instrumento juridico.

El periodo de ocupacion de las referidas plazas sera el comprendido entre el 1 de enero y el 31 de
diciembre de 2023.

Para tal fin, “LAS PARTES” acuerdan sujetarse a las bases siguientes:

A. “LAS PARTES” acuerdan que cada una de las plazas comprendidas en el Anexo 2 de este
instrumento juridico, estaran vinculadas de manera permanente e irrevocable a un establecimiento
de salud en particular y al horario asignado a la misma. Para tal efecto, los establecimientos de salud
susceptibles de ser apoyados con las plazas autorizadas a que se refiere la presente clausula, son
los siguientes:

. Establecimientos de salud fijos del primer nivel de atencién médica que atienden a poblacion sin
seguridad social, en condiciones de alta 0 muy alta marginacién.
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Centros Regionales de Desarrollo Infantil y Estimulacién Temprana, que atienden a poblacion
sin seguridad social, en condiciones de alta o muy alta marginacion.

Hospitales de segundo nivel que atiendan a poblacion sin seguridad social, en condiciones de
alta o muy alta marginacion.

B. Las plazas asignadas a que se refiere esta clausula, deberan estar comprendidas dentro de las
categorias siguientes:

Médico Especialista.

Médico General.

Enfermera General.

Enfermera Auxiliar.

Nutriélogo.

Psicologo Clinico.

Terapeuta de Lenguaje.

Terapeuta de Rehabilitacion Fisica.
Oficial y/o Despachador de Farmacia.

Otras que determine el “INSABI”, a través de la Coordinacion de Atencién a la Salud, adscrita a
la Unidad de Coordinacién Nacional Médica.

Los criterios de seleccion que deben cumplir las personas que ocupen las plazas autorizadas a que

se refiere esta clausula son los siguientes:

a. Ser de nacionalidad mexicana, salvo en el supuesto de que no existan personas
mexicanas que puedan desarrollar el servicio respectivo.

Quienes sean extranjeros deberan acreditar, en los términos previstos en la Ley General
de Poblacion y demas disposiciones que de la misma derivan, la condicion de estancia
que les permita llevar a cabo la prestacion de los servicios inherentes a la plaza a
ocuparse.

b.  Acreditar su inscripcién en el Registro Federal de Contribuyentes.
c. Contar con Clave Unica de Registro de Poblacion.

d. Acreditar los conocimientos o escolaridad que requiere el perfil del puesto a ocuparse,
conforme al catédlogo de puestos del “INSABI”.

En el caso de que el perfil del puesto requiera que éste sea ocupado por persona que
cuente con estudios profesionales, debera exhibirse la cédula profesional correspondiente
expedida por la autoridad educativa competente. Tratandose de plazas que deban
ocuparse por profesionales de la salud que cuenten con especialidad médica, debera
exhibirse adicionalmente el certificado expedido por el Consejo de Especialidad a que se
refiere el articulo 81 de la Ley General de Salud.

e. No estar inhabilitado para desempefiar un empleo o cargo, en el servicio publico.

f. No debera desempefiar otro empleo, cargo o comisién en la administracion publica
federal, estatal o municipal, salvo que se acredite la compatibilidad correspondiente en
términos de las disposiciones aplicables.

g. La demas informacion que determine el “INSABI”, a través de la Coordinacion de
Recursos Humanos y Regularizacién de Personal.

Bajo ninguna circunstancia se podra requerir a las personas que se propongan para la ocupacion de
alguna de las plazas autorizadas a que se refiere esta clausula, (i) prueba médica o certificado de no
gravidez para verificar embarazo, ni (ii) prueba de VIH/SIDA.
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D.

E.

‘LAS PARTES” convienen en que ‘LA ENTIDAD”, a través de los responsables de los
establecimientos de salud a los que se encuentre adscrito el mencionado personal, coadyuvara con
el “INSABI” en la administraciéon del personal que ocupe las plazas autorizadas que conforman el
Anexo 2 a que se refiere esta clausula, para lo cual debera:

a.

Apegarse a los mecanismos, que el “INSABI”, a través de la Coordinacién de Recursos
Humanos y Regularizacion de Personal emita por oficio, para llevar a cabo el control de
asistencia de las personas que ocupen las plazas objeto de este Convenio de Colaboracién, en
los que se deberan considerar, al menos, los registros de asistencia, descansos durante la
jornada de trabajo y conclusién de esta Ultima. Los mencionados responsables deberan rendir
al “INSABI” informes respecto de las asistencias e incidencias que deriven de la implementacion
del referido control, con la periodicidad y bajo los criterios que por oficio éste les requiera.

Para efectos de los registros de asistencia que se incluyan en los mecanismos que se
mencionan en el parrafo anterior, “LA ENTIDAD” se sujetara a los periodos de tolerancia y de
retardos que para tal efecto le sean comunicados por el “INSABI”, a través de la Coordinacion
de Recursos Humanos y Regularizacion de Personal.

Asimismo, para los efectos de los referidos mecanismos, deberan considerar como faltas
injustificadas de asistencia, las siguientes:

1. Laomisién de registrar su asistencia a su area de adscripcion.

2. El registro de asistencia posterior a 30 minutos a la hora de inicio de la jornada de trabajo
gue se tenga asignada, salvo autorizacion por escrito del superior jerarquico que tenga
cuando menos el nivel jerarquico que por oficio determine el “INSABI”, a través de la
Coordinacién de Recursos Humanos y Regularizacion de Personal.

3. Ausentarse del area de adscripcion antes de la hora de conclusion de la jornada de trabajo
gue se tenga asignada, sin autorizacién de su superior jerarquico, aun en el supuesto de
que se registre la conclusion de la jornada de trabajo.

4. Laomision de registrar su salida sin causa justificada.

5. Los demas supuestos que determine el “INSABI”, por conducto de la Coordinacién de
Recursos Humanos y Regularizacién de Personal.

Generar, con la periodicidad y conforme a los criterios que determine el “INSABI”, a través de la
Coordinacion de Recursos Humanos y Regularizacién de Personal, los informes de asistencias
e incidencias del personal a que se refiere esta clausula, con la finalidad de que esta Ultima esté
en posibilidad de dispersar con oportunidad el pago de la nédmina correspondiente a dichas
plazas.

Documentar, mediante el levantamiento de actas circunstanciadas, los hechos que pudiesen
constituir incumplimiento de las obligaciones de las y los trabajadores, y dar lugar a la
terminacion de los efectos de su nombramiento o a la aplicacién de medidas disciplinarias, y
hecho esto, remitirla al “INSABI”, por conducto de la Coordinacién de Recursos Humanos y
Regularizacion de Personal, para que ésta realice las acciones conducentes.

El levantamiento de dichas actas, correrd a cargo del servidor publico acordado en el inciso E
de esta clausula, con la presencia de la persona responsable del establecimiento de salud al
gue se encuentre adscrito el trabajador involucrado, con la participacion del jefe inmediato y
ante la presencia de dos testigos de asistencia. En dicho instrumento debera darse intervencién
al trabajador involucrado en los hechos que se hacen constar.

El “INSABI”, por conducto de la Coordinacién de Recursos Humanos y Regularizacién de
Personal, podra establecer criterios especificos para el levantamiento de las referidas actas
circunstanciadas, mismos que seran notificados por oficio a “LA ENTIDAD”.

La coordinacion, supervision y seguimiento de las acciones de “EL PROGRAMA” que correspondan
a “LA ENTIDAD?”, estara a cargo del servidor publico que esta ultima acuerde con el “INSABI".
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TERCERA. RECURSOS HUMANOS. El “INSABI”, a través de la Coordinacion de Recursos Humanos y
Regularizacién de Personal, sera responsable de efectuar, con cargo a los recursos de “EL PROGRAMA” la
contratacién del personal.

Para tal fin, las personas interesadas en ocupar las plazas vacantes se deberan postular mediante las
convocatorias que emita el “INSABI”, a través de la Coordinacion de Reclutamiento y Distribucion del Personal
de Salud, a solicitud de la Coordinacién de Atencién a la Salud.

La Coordinacién de Reclutamiento y Distribucién del Personal de Salud, debera remitir a la Coordinacion
de Atencion a la Salud el listado de las personas candidatas postuladas en la convocatoria, para que ésta
lleve a cabo la seleccion del personal para la ocupacion de los puestos vacantes. Una vez seleccionado el
personal, la Coordinacion de Atencién a la Salud, dara parte a la Coordinacion de Recursos Humanos y
Regularizacién de Personal para la contratacion.

En caso de no ser favorables los resultados para ninguno de los candidatos postulados para la ocupacion
de las plazas, se llevara a cabo nuevamente el proceso de seleccion.

Para efectos de la continuidad de las contrataciones, seran considerados los resultados de evaluacion de
productividad del personal de conformidad con el esquema que establezca el “INSABI”, a través de la
Coordinacion de Recursos Humanos y Regularizacién de Personal, asi como los informes de asistencia e
incidencias del personal contenidos en el literal a del apartado D de la clausula Segunda del presente
instrumento.

Todo lo no previsto en esta clausula debera ser resuelto por la persona Titular de la Coordinacién de
Atencion a la Salud, en colaboracion con la persona Titular de la Coordinacion de Recursos Humanos y
Regularizacién de Personal.

El reclutamiento y seleccion del personal que forme parte de la plantilla a que se refiere el Anexo 2 de este
Convenio se deberd llevar a cabo dando cumplimiento al principio de paridad de género.

CUARTA. OBJETIVO, META E INDICADORES. Las acciones que deriven del presente Convenio de
Colaboracion tendran el objetivo, meta e indicadores que a continuacion se mencionan:

OBJETIVO: Las plazas autorizadas para la operacién de “‘EL PROGRAMA” en “LA ENTIDAD”, en virtud
del presente Convenio de Colaboracion tendra como finalidad contribuir a garantizar el acceso efectivo y la
continuidad en la prestacion gratuita de servicios de salud, medicamentos y demdas insumos asociados,
correspondientes al primer y segundo niveles de atencion, dirigidos a las personas sin seguridad social que se
encuentran en condiciones de alta 0 muy alta marginacion.

META: Ocupacion del 100% de las plazas autorizadas que se detalla en el Anexo 2 del presente
instrumento juridico.

INDICADORES: En el Anexo 4 del presente instrumento juridico se describen los indicadores de
desempefio del personal de salud contratado en los establecimientos de salud apoyados por el
“PROGRAMA”, que se encuentren a cargo de “LA ENTIDAD”, a través de la persona servidora publica que
‘LA ENTIDAD” designe en los términos estipulados en el apartado E de la clausula Segunda de este
instrumento.

QUINTA. OBLIGACIONES DE “LA ENTIDAD”. Adicionalmente a los compromisos establecidos en otras
clausulas del presente Convenio de Colaboracion, “LA ENTIDAD” se obliga a:

l. Supervisar en todo momento, a través de los responsables de los establecimientos de salud a los
gue se encuentren asignadas las personas trabajadoras que forman parte de las plazas autorizadas
gue se contienen en el Anexo 2 de este Convenio de Colaboracién, que estos ultimos cumplan
cabalmente con las funciones inherentes a sus puestos, asi como que, en el cumplimiento de las
mismas, se apeguen a lo previsto en las disposiciones juridicas aplicables.

II.  Rendir al “INSABI” los informes que se desprenden de la clausula Segunda del presente instrumento
juridico, asi como aquéllos que le sean solicitados por la Coordinacion de Atencion a la Salud y por la
Coordinacion de Recursos Humanos y Regularizacion de Personal, con la periodicidad que las
mismas determinen.
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VI.

VII.

VIII.

IX.

Reportar al “INSABI”, a través de la Coordinacién de Atencion a la Salud, dentro de los primeros
quince (15) dias de cada mes, el avance en el cumplimiento del objetivo, meta e indicadores del
presente Convenio de Colaboracién, con corte al Ultimo dia del mes inmediato anterior de manera
electrénica y por oficio.

Mantener actualizada la informacién relativa al cumplimiento del objetivo, meta e indicadores del
presente Convenio de Colaboraciéon de manera electronica y por oficio.

Establecer, con base en el seguimiento de los resultados de las evaluaciones que efectlie el
“INSABI”, a través de la Coordinacién de Atencion a la Salud, respecto del cumplimiento del objetivo,
meta e indicadores del presente Convenio de Colaboracion, las medidas de mejora continua que
resulten procedentes e informarlas al “INSABI”, a través de la referida Coordinacién de Atencién a la
Salud.

Informar sobre la suscripcion de este Convenio de Colaboracién a los érganos de control y de
fiscalizacion de “LA ENTIDAD” y entregarles copia del mismo.

Proporcionar la informacién y documentaciéon que, con relacion al cumplimiento del objeto del
presente Convenio de Colaboracion, requieran los drganos de control y fiscalizacion federales, y
permitir a éstos las visitas de inspeccién que, en ejercicio de sus respectivas atribuciones, lleven a
cabo con la frecuencia que le sea requerida.

Difundir en la pagina de Internet de la Secretaria de Salud y del Organismo Publico Descentralizado
Salud de Tlaxcala el presente Convenio de Colaboracion; los avances en el cumplimiento de su
objetivo, meta e indicadores, y el impacto de su ejecucion en favor de la poblacion sin seguridad
social.

Gestionar, por conducto del Organismo Publico Descentralizado Salud de Tlaxcala, la publicacién del
presente instrumento juridico en el érgano de difusion oficial de “LA ENTIDAD”.

SEXTA. OBLIGACIONES DEL “INSABI”. Adicionalmente a los compromisos establecidos en otras
clausulas del presente Convenio de Colaboracion, el “INSABI” se obliga a:

VI.

VII.

Realizar, por conducto de la Coordinacion de Recursos Humanos y Regularizacion de Personal, las
acciones conducentes para llevar a cabo la contratacion de las personas que habran de ocupar las
plazas autorizadas que se contienen en el Anexo 2 de este Convenio de Colaboracién.

Solicitar a “LA ENTIDAD”, por conducto de la Coordinacion de Atencion a la Salud y de la
Coordinacion de Recursos Humanos y Regularizacion de Personal, segun corresponda, los informes
gue se desprenden de la clausula Segunda del presente instrumento juridico, asi como aquéllos que
dichas areas consideren necesarios, con la periodicidad que las mismas determinen.

Recibir de “LA ENTIDAD”, a través de la Coordinacién de Atencion a la Salud, dentro de los primeros
quince (15) dias de cada mes, el avance en el cumplimiento del objetivo, meta e indicadores del
presente Convenio de Colaboracién, con corte al Ultimo dia del mes inmediato anterior.

Evaluar, a través de la Coordinacién de Atencion a la Salud, el cumplimiento del objetivo, meta e
indicadores del presente Convenio de Colaboracién y, en su caso, proponer medidas de mejora
continua.

Proporcionar la informaciéon y documentacion que, en relacion con el cumplimiento del objeto del
presente Convenio de Colaboracion, requieran los 6rganos de control y fiscalizacion federales, y
permitir a éstos las visitas de inspeccion que, en ejercicio de sus respectivas atribuciones, lleven a
cabo con la frecuencia que le sea requerida.

Realizar, a solicitud de la Coordinacién de Atencién a la Salud, las gestiones necesarias para la
publicacion del presente instrumento juridico en el Diario Oficial de la Federacion.

Difundir, en la pagina de Internet del “INSABI” el presente Convenio de Colaboracién, los avances en
el cumplimiento de su objetivo, meta e indicadores, y el impacto de su ejecucion en favor de la
poblacion sin seguridad social.
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SEPTIMA. ACCIONES DE SUPERVISION, VERIFICACION, SEGUIMIENTO, EVALUACION, CONTROL
Y FISCALIZACION. “LAS PARTES” acuerdan que la verificacién, seguimiento y evaluacién del cumplimiento
del objeto del presente instrumento juridico, correspondera a “LAS PARTES” en los términos estipulados en el
mismo y de conformidad con lo establecido en las disposiciones juridicas aplicables.

Asimismo, se obligan a que, cuando las personas servidoras publicas que participen en la ejecucion del
presente Convenio de Colaboracidon detecten conductas o hechos realizadas en el marco del presente
instrumento juridico, que constituyan una violacion a las disposiciones juridicas aplicables y que resulten en
detrimento de la prestacion gratuita de servicios de salud, medicamentos y demas insumos asociados en favor
de las personas que viven en situacion alta o muy alta marginacion, lo haran del conocimiento de manera
inmediata de la Auditoria Superior de la Federacion, de la Secretaria de la Funcién Publica, de la Secretaria
de la Funciéon Publica de “LA ENTIDAD” y, en su caso, del ministerio publico que resulte competente.

Para asegurar la transparencia en la aplicacion de los recursos federales asignados, “LAS PARTES”
convienen en sujetarse a lo siguiente:

l. El “INSABI”, a través de la Coordinacién de Atencién a la Salud, considerando su disponibilidad de
recursos humanos y presupuestaria, podra practicar las visitas de supervision y verificacion que
considere necesarias, a efecto de observar que el personal contratado labore en los establecimientos
de salud a los que se encuentren adscritos, que cumplan con las actividades conforme a su categoria
y que se apeguen a lo previsto en el presente instrumento juridico; asimismo, verificara la
documentacién original relativa a los informes presentados por “LA ENTIDAD”.

II. El “INSABI”, a través de la Coordinacién de Atenciéon a la Salud, observara en las visitas de
supervision y verificacion la adecuada operacion y cumplimiento del objeto del presente Convenio de
Colaboracion, la presentacion de los informes que deba rendir “LA ENTIDAD”, y demas obligaciones
establecidas en el presente instrumento juridico.

lll. Los resultados derivados de las visitas de supervision y verificacion, se notificaran a “LA ENTIDAD”,
a través del Organismo Publico Descentralizado Salud de Tlaxcala, para que proceda conforme a sus
atribuciones.

Para efectos de lo sefialado en el parrafo anterior, “LA ENTIDAD”, a través de Organismo Publico
Descentralizado Salud de Tlaxcala, estara obligada a otorgar al “INSABI”, a través de su personal
que designe, todas las facilidades que resulten necesarias.

IV. EI“INSABI”, a través de la Coordinacion de Atencién a la Salud, en colaboracion con la Coordinacion
de Recursos Humanos y regularizacion de Personal, verificard, en el ambito de sus atribuciones, que
el personal autorizado en el Anexo 2 del Convenio de Colaboracion, esté vinculado de manera
permanente e irrevocable a un establecimiento de salud fijo de primer y segundo nivel de atencion
médica, que atiende a poblacién sin seguridad social, en condiciones de alta y muy alta marginacion,
con un horario asignado al mismo, pudiendo solicitar a “LA ENTIDAD” la informacion que estime
necesaria para llevar a cabo dicha verificacion.

V. El "INSABI", por conducto de la Coordinacion de Atencion a la Salud, dentro del marco de sus
atribuciones y a través de los mecanismos que esta Ultima implemente para tal fin, verificara (i) el
cumplimiento del objetivo, meta e indicadores de desempefio a que se refiere la clausula Tercera de
este Convenio, y por conducto de la Coordinacién de Recursos Humanos y Regularizacion de
Personal (ii) verificara que los recursos federales asignados para la contratacion del personal sean
destinados Unicamente para cubrir el objeto del presente instrumento juridico; en atencion a los
formatos que determine el “INSABI” y conforme al calendario de visitas que determine el “INSABI".

OCTAVA. RESPONSABILIDAD LABORAL. Queda expresamente estipulado por "LAS PARTES", que el
personal contratado, empleado o comisionado por cada una de ellas para dar cumplimiento al presente
instrumento juridico, guardara relacion laboral Unicamente con aquélla que lo contratd, emple6é o comisiond,
por lo que asumen plena responsabilidad por este concepto, sin que en ningln caso, la otra parte pueda ser
considerada como patron sustituto o solidario, obligandose en consecuencia, cada una de ellas, a sacar a la
otra, en paz y a salvo, frente a cualquier reclamacién o demanda, que su personal pretendiese interponer en
su contra, deslindandose desde ahora de cualquier responsabilidad de caracter laboral, civil, penal,
administrativa o de cualquier otra naturaleza juridica que en ese sentido se les quiera fincar.
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NOVENA. COMISION DE EVALUACION Y SEGUIMIENTO. Para el adecuado desarrollo del objeto del
presente instrumento, “LAS PARTES” constituyen, en este acto, una Comision de Evaluacion y Seguimiento
integrada por dos representantes del “INSABI” y dos de “LA ENTIDAD”, cuyas funciones seran las siguientes:

a) Solucionar cualquier circunstancia no prevista en el presente instrumento juridico.

b) Resolver las controversias o conflictos que se susciten con motivo de la interpretacion o
cumplimiento de este Convenio.

c) Establecer las medidas o mecanismos que permitan atender las circunstancias especiales, caso
fortuito o de fuerza mayor, para la realizacion del objeto previsto en el presente instrumento juridico.

d) Las demas que acuerden “LAS PARTES".

El “INSABI” designa como integrante de la Comisién de Evaluacion y Seguimiento a las personas titulares
de la Coordinacién de Atencion a la Salud, y de la Coordinacién de Recursos Humanos y Regularizacion de
Personal.

‘LA ENTIDAD” designa como integrantes de la Comisién de Evaluacion y Seguimiento al Titular de
Direccion de Atencion Primaria a la Salud del Organismo Publico Descentralizado Salud de Tlaxcala.

DECIMA. CONTRALORIA SOCIAL. “LA ENTIDAD”, a través del Organismo Publico Descentralizado Salud
de Tlaxcala, y por conducto del servidor publico a que se hace mencién en el apartado E de la clausula
Segunda de este instrumento juridico, promovera la participacion ciudadana con la finalidad de contribuir con
la prevencion y combate a la corrupcion. Las personas beneficiarias de “EL PROGRAMA”, de manera libre y
voluntaria, podran llevar a cabo actividades de contraloria social de manera individual o colectiva.

“LA ENTIDAD” reconoce que la Contraloria Social implica actividades de monitoreo y vigilancia sobre el
cumplimiento de los objetivos y metas de “EL PROGRAMA”, asi como la correcta aplicacion de los recursos
publicos asignados.

Conforme a lo anterior y en términos de las disposiciones aplicables a la Contraloria Social, ‘LA ENTIDAD”
esta conforme en que para registrar un Comité de Contraloria Social se presentard un escrito libre ante el
Organismo Publico Descentralizado Salud de Tlaxcala, en el que como minimo, se especificara el programa a
vigilar, el nombre y datos de contacto de la(s) persona(s) que lo integraran y la ubicaciéon geografica de las
mismas (localidad, codigo postal y entidad federativa), lo anterior en el entendido de que la Secretaria de la
Funcion Puablica asistira y orientard a las personas interesadas en conformar Comités a través de la cuenta:
contraloriasocial@funcionpublica.gob.mx.

El Organismo Publico Descentralizado Salud de Tlaxcala, otorgara el registro de Contraloria Social en un
plazo no mayor a 15 dias habiles, y junto con las instancias ejecutoras respectivas, brindaran la informacion
publica necesaria para llevar a cabo sus actividades, asi como asesoria, capacitacion, y orientacion sobre los
medios para presentar quejas y denuncias.

“LAS PARTES” se sujetan a los lineamientos vigentes emitidos por la Secretaria de la Funcion Publicay a
los documentos normativos validados por la misma.

DECIMA PRIMERA. VIGENCIA. El presente Convenio de Colaboracién surtira sus efectos a partir de la
fecha de su suscripcion y se mantendra en vigor hasta el 31 de diciembre de 2023.

DECIMA SEGUNDA. MODIFICACIONES. “LAS PARTES” acuerdan que el presente Convenio de
Colaboracion podra modificarse de comin acuerdo para lo cual deberan formalizar el convenio modificatorio
respectivo. Las modificaciones al Convenio de Colaboracién obligaran a “LAS PARTES” a partir de la fecha de
su firma y deberan publicarse en el Diario Oficial de la Federaciéon y en el 6rgano de difusion oficial de “LA
ENTIDAD”.

DECIMA TERCERA. CASO FORTUITO Y FUERZA MAYOR. En circunstancias especiales originadas por
caso fortuito o fuerza mayor, para la realizacién del objeto previsto en este instrumento juridico, “LAS
PARTES” convienen en aplicar las medidas o mecanismos que se acuerden a través de la Comision de
Evaluacién y Seguimiento sefialada en la clausula Novena de este instrumento juridico, mismas que de ser
necesarias, daran lugar a suscribir el convenio modificatorio correspondiente en los términos que se sefialan
en la clausula que antecede.
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DECIMA CUARTA. CAUSAS DE TERMINACION ANTICIPADA. El presente Convenio de Colaboracion
podra darse por terminado anticipadamente por cualquiera de las causas siguientes:

l. Por acuerdo de "LAS PARTES".

II.  Por no existir la disponibilidad presupuestaria para hacer frente a los compromisos que adquiere "EL
INSABI".

lll.  Por caso fortuito o fuerza mayor.

DECIMA QUINTA. CAUSAS DE RESCISION. El presente Convenio de Colaboracion podra rescindirse por
el incumplimiento de las obligaciones contraidas en el presente instrumento juridico.

DECIMA SEXTA. SOLUCION DE CONTROVERSIAS. “LAS PARTES” manifiestan que el presente
Convenio de Colaboraciéon se celebra de buena fe por lo que, en caso de presentarse algun conflicto o
controversia con motivo de su interpretacion o cumplimiento, lo resolveran de comun acuerdo mediante la
Comisién de Evaluacion y Seguimiento descrita en la clausula Novena del presente instrumento juridico.

En caso de subsistir la controversia, “LAS PARTES” acuerdan someterse a la jurisdiccién de los Tribunales
Federales competentes con sede en la Ciudad de México, por lo que renuncian expresamente a cualquier
fuero que pudiere corresponderles en razon de sus domicilios presentes o futuros.

DECIMA SEPTIMA. AVISOS, COMUNICACIONES Y NOTIFICACIONES. “LAS PARTES” convienen en
que todos los avisos, comunicaciones y notificaciones que se realicen con motivo del presente instrumento, se
llevardn a cabo por escrito en los domicilios establecidos en el apartado de Declaraciones del mismo, asi
como en las direcciones electrénicas que las mismas designen para tales efectos, atendiendo los principios de
inmediatez.

En caso de que las partes cambien de domicilio, se obligan a dar el aviso correspondiente a la otra, con
quince (15) dias habiles de anticipacién a que dicho cambio de ubicacion se lleve a cabo, de lo contrario se
tomara como valido el domicilio expresado en el apartado de Declaraciones del presente instrumento. Para el
caso de cambio de direccidn electrénica, dicho cambio debera notificarlo por escrito y/o via oficial signada por
las “LAS PARTES”.

DECIMA OCTAVA. VICIOS DEL CONSENTIMIENTO. “LAS PARTES” manifiestan que en la celebracién
del presente convenio de colaboracion no ha habido error, dolo o mala fe, lesion o vicios que afecten el
consentimiento.

DECIMA NOVENA. ANEXOS. “LAS PARTES” reconocen como parte integrante del presente Convenio de
Colaboracion, los Anexos que a continuacion se indican. Dichos Anexos tendran la misma fuerza legal que el
presente Convenio de Colaboracion.

ANEXOS
Anexo 1. Asignacion de Recursos Humanos.

Anexo 1 A. Periodo para la Asignacién de Recursos Humanos.

Anexo 2. Plazas Autorizadas.
Anexo 3. Tabulador.
Anexo 4. Indicadores de Desempefio.

Anexo 5. Objetivo y Meta.

Leido el presente Convenio de Colaboracion, estando debidamente enteradas las partes de su contenido y
alcance legal, lo firman por sextuplicado, en la Ciudad de México, el dia quince del mes de febrero de 2023.-
Por el INSABI: Director General, Mtro. Juan Antonio Ferrer Aguilar.- Rabrica.- Titular de la Unidad de
Coordinacion Nacional Médica, Dra. Jazmy Jyhan Laborie Nassar.- Rubrica.- Coordinador de Recursos
Humanos y Regularizacién de Personal, Mtro. Candelario Pérez Alvarado.- Rubrica.- Por la Entidad:
Secretario de Salud y Director General del Organismo Publico Descentralizado Salud de Tlaxcala, Dr.
Rigoberto Zamudio Meneses.- Ribrica.
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ANEXO 1
ASIGNACION DE RECURSOS HUMANOS

ASIGNACION DE RECURSOS HUMANOS CONTRATACION CENTRALIZADA INSABI

1000 “Servicios Personales” $2,696,561.29

*Recurso que se destinara hasta por la cantidad sefialada en el cuadro, dicha cantidad podra ser menor
con base en las vacancias, faltas, retardos y/o criterios que determine la Coordinacion de Recursos Humanos
y Regularizacion de Personal.

ANEXO 1 DEL CONVENIO DE COLABORACION PARA FORTALECER, CON CARGO A LOS RECURSOS DEL
PROGRAMA PRESUPUESTARIO E023 “ATENCION A LA SALUD” PARA EL EJERCICIO FISCAL 2023, LA PRESTACION
GRATUITA DE SERVICIOS DE SALUD, MEDICAMENTOS Y DEMAS INSUMOS ASOCIADOS EN FAVOR DE LAS
PERSONAS SIN SEGURIDAD SOCIAL, EN LAS REGIONES DE ALTA Y MUY ALTA MARGINACION, MEDIANTE LA
ASIGNACION DE PERSONAL DE SALUD, QUE CELEBRAN EL INSTITUTO DE SALUD PARA EL BIENESTAR Y EL
EJECUTIVO DEL ESTADO DE LIBRE Y SOBERANO DE TLAXCALA.

ANEXO 1A
PERIODO PARA LA ASIGNACION DE RECURSOS HUMANOS
CONCEPTO PERIODO:
Asignacion de personal A PARTIR DEL MES DE ENERO 2023 Y HASTA EL 31
1000 “Servicios Personales” DE DICIEMBRE DE 2023

ANEXO 1 A DEL CONVENIO DE COLABORACION PARA FORTALECER, CON CARGO A LOS RECURSOS DEL
PROGRAMA PRESUPUESTARIO E023 “ATENCION A LA SALUD” PARA EL EJERCICIO FISCAL 2023, LA PRESTACION
GRATUITA DE SERVICIOS DE SALUD, MEDICAMENTOS Y DEMAS INSUMOS ASOCIADOS EN FAVOR DE LAS
PERSONAS SIN SEGURIDAD SOCIAL, EN LAS REGIONES DE ALTA Y MUY ALTA MARGINACION, MEDIANTE LA
ASIGNACION DE PERSONAL DE SALUD, QUE CELEBRAN EL INSTITUTO DE SALUD PARA EL BIENESTAR Y EL
EJECUTIVO DEL ESTADO DE LIBRE Y SOBERANO DE TLAXCALA.

ANEXO 2
PLAZAS AUTORIZADAS

DESCRIPCION N° DE PLAZAS (CANTIDAD)

Médico Especialista 0

Médico General

Enfermera General

Enfermera Auxiliar

Nutri6logo

Psicélogo

Terapeuta de Lenguaje

Terapeuta de Rehabilitacién Fisica

Oficial y/o Despachador de Farmacia

N PPN OINMN][O|O

TOTAL

Es requisitado conforme a las necesidades de “LA ENTIDAD”, respetando el tabulador a aplicar
para la contratacién del personal de salud y el presupuesto asignado.

ANEXO 2 DEL CONVENIO DE COLABORACION PARA FORTALECER, CON CARGO A LOS RECURSOS DEL
PROGRAMA PRESUPUESTARIO E023 “ATENCION A LA SALUD” PARA EL EJERCICIO FISCAL 2023, LA PRESTACION
GRATUITA DE SERVICIOS DE SALUD, MEDICAMENTOS Y DEMAS INSUMOS ASOCIADOS EN FAVOR DE LAS
PERSONAS SIN SEGURIDAD SOCIAL, EN LAS REGIONES DE ALTA Y MUY ALTA MARGINACION, MEDIANTE LA
ASIGNACION DE PERSONAL DE SALUD, QUE CELEBRAN EL INSTITUTO DE SALUD PARA EL BIENESTAR Y EL
EJECUTIVO DEL ESTADO DE LIBRE Y SOBERANO DE TLAXCALA.
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ANEXO 3
TABULADOR
ZE Il
i SUELDOS BASE AYUDA PARA GASTOS DE ASIGNACION BRUTA TOTAL BRUTO
CODIGO PUESTO ’
(11301) ACTUALIZACION A.G.A. (13410) (15901) MENSUAL
CPSPEAQ001 ENFERMERA AUXILIAR 9,792.00 4,326.00 5,577.00 19,695.00
CPSPPP0007 PSICOLOGO CLINICO 15,136.00 4,739.00 9,060.00 28,935.00
CPSPPP0005 TERAPEUTA DE LENGUAJE 10,694.00 2,658.00 5,392.00 18,744.00
CPSPPP0005 TERAPEUTA DE REHABILITACION 10,694.00 2,658.00 5,392.00 18,744.00
CPSPPP0012 OFICIAL Y/O DESPACHADOR DE FARMACIA 10,272.00 2,173.00 5,153.00 17,598.00

ANEXO 3 DEL CONVENIO DE COLABORACION PARA FORTALECER, CON CARGO A LOS RECURSOS DEL PROGRAMA PRESUPUESTARIO E023 “ATENCION A LA SALUD”
PARA EL EJERCICIO FISCAL 2023, LA PRESTACION GRATUITA DE SERVICIOS DE SALUD, MEDICAMENTOS Y DEMAS INSUMOS ASOCIADOS EN FAVOR DE LAS PERSONAS
SIN SEGURIDAD SOCIAL, EN LAS REGIONES DE ALTA Y MUY ALTA MARGINACION, MEDIANTE LA ASIGNACION DE PERSONAL DE SALUD, QUE CELEBRAN EL INSTITUTO

DE SALUD PARA EL BIENESTAR Y EL EJECUTIVO DEL ESTADO DE LIBRE Y SOBERANO DE TLAXCALA.

SALUD | INSABI

INSTITUTO DE SALUD PARA
EL BIENESTAR

CONVENIO: INSABI-APS-E023-2023-TLAX-29
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Entidad Federativa:

Fecha de Elaboracién:

ANEXO 4
INDICADORES DESEMPERNO
(FORMATO)
PROGRAMA E023

Fecha de reporte

Mes que se reporta:

“INDICADORES DEL CONVENIO DE COLABORACION"

. Valor . Valor - Resultado
Ne. Nombre del Indicador Numerador / Denominador . Multiplicado
Numerador denominado (%)
Porcentaje de Diabetes | . Numero de personas con Diabetes
) Nimero de personas con . . . .
Mellitus  controlada en | _. . Mellitus  sin  seguridad social en
1 L . . Diabetes Mellitus con control . . 100
poblacion sin  seguridad e tratamiento, atendidas en el
: glucémico o
social Establecimiento a la Salud.
Porcentaje de deteccion de | Nimero de detecciones positivas L . ) .
. . . . . Poblacion de 20 afios y mas sin
Diabetes Mellitus en la |y negativas de Diabetes Mellitus ) . .
2 L . ) . L seguridad social, atendida en el 100
poblacién sin  seguridad | realizadas a la poblacion de 20 .
; o . . Establecimiento a la Salud
social. afios y mas atendidas
Porcentaje de nifios . , . o
. | Total de nifios menores de 10 Numero de nifilos menores de 10 afios
menores de 10 afios sin| . . . . . . . .
3 . . afios sin seguridad social con sin seguridad social, atendidos en el 100
seguridad social con L L
S desnutricion Establecimiento de Salud
desnutricion
., Numero de biolégicos o vacunas , . .
Tasa de vacunacion de . " - Numero de nifias y nifios menores de 5
" o aplicados a niflas y nifios N . . . .
4 nifias y nifios menores de 5 o ; . afios sin seguridad social, atendidos en 100
o ; . . menores de 5 afios sin seguridad e
afios sin seguridad social social el Establecimiento de Salud.
Porcentaje de consultas de , .
. Numero de consultas de primera L . . .
primera vez otorgadas a la L Poblacion sin seguridad social, atendida
5 L ; . vez otorgadas a la poblacion sin L 100
poblacién sin seguridad . . en el Establecimiento de Salud
; seguridad social
social
Porcentaje de mujeres sin . . . . . .
nay I .| Total de mujeres sin seguridad NUmero de mujeres embarazadas sin
seguridad social . . : .
6 social con embarazo de alto seguridad social, atendidas en el 100
detectadas con embarazo | . o
riesgo Establecimiento de Salud

de alto riesgo

VIOI40 Olyvid
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“INDICADORES DEL CONVENIO DE COLABORACION"
. Valor . Valor - Resultado
Ne. Nombre del Indicador Numerador / Denominador . Multiplicado
Numerador denominado (%)
Razén de Mortalidad | , . Numero de nacidos vivos de madres sin
. .~ | Nimeros de muertes maternas ; . )
7 Materna de mujeres sin sin sequridad social seguridad social, atendidos en el 100
seguridad social 9 Establecimiento de Salud
8 Porcen_ta_Je de N“”.‘ero de SUPErvisiones NUmero de supervisiones programadas 100
supervisiones realizadas
Enfermedades diarreicas Tptal _de casos de enferma_(jes Numero total de meores de 10 afios sin
diarreicas agudas en nifios ; } :
9 agudas en menores de 10 o ; seguridad social, atendidas en el 100
= . . ) menores de 10 afios sin -
afios sin seguridad social . . Establecimiento de Salud.
seguridad social
Porcentaje de citologias | Nomero de  mujeres  sin . . o
A . . ) Numero de mujeres mayores de 17 afios
cervicales realizadas en las | seguridad social a las cuales se . . . .
10 . o NP . ; sin seguridad social, atendidas en el 100
mujeres con actividad | les realiz6 citologia cervical en el .
. Establecimiento de Salud.
sexual periodo
Porcentaje de pacientes | Nomero de personas con Numero de personas con Hipertension
11 sin seguridad social con | Hipertension Arterial controlada Arterial en tratamiento en poblacién sin 100
Hipertension Arterial [ en en poblacién sin seguridad seguridad social, atendidas en el
controlada social. Establecimiento de Salud.

CLUL Y vivomy
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Nota: Se deberan llenar los campos de Numerador, Denominador y Resultado (%) Unicamente con acciones cubiertas con recursos autorizados del PE023-2023 y supervisiones
realizadas a dicho programa en “LA ENTIDAD”.

Elaboré Reviso Autoriz6

Nombre y cargo Director Administrativo (o

equivalente)

Titular de la Unidad Ejecutora (o su
equivalente)

ANEXO 4 DEL CONVENIO DE COLABORACION PARA FORTALECER, CON CARGO A LOS RECURSOS DEL PROGRAMA PRESUPUESTARIO E023 “ATENCION A LA SALUD”
PARA EL EJERCICIO FISCAL 2023, LA PRESTACION GRATUITA DE SERVICIOS DE SALUD, MEDICAMENTOS Y DEMAS INSUMOS ASOCIADOS EN FAVOR DE LAS PERSONAS
SIN SEGURIDAD SOCIAL, EN LAS REGIONES DE ALTA Y MUY ALTA MARGINACION, MEDIANTE LA ASIGNACION DE PERSONAL DE SALUD, QUE CELEBRAN EL INSTITUTO
DE SALUD PARA EL BIENESTAR Y EL EJECUTIVO EL EJECUTIVO DEL ESTADO DE LIBRE Y SOBERANO DE TLAXCALA.

SALUD | INSABI

INSTITUTO DE SALUD PARA
EL BIENESTAR

CONVENIO: INSABI-APS-E023-2023-TLAX-29
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Objetivo: Las plazas autorizadas para la operacién de “EL PROGRAMA” con la finalidad de contribuir a garantizar el acceso efectivo y la continuidad en la
prestacion gratuita de servicios de salud, correspondientes al primer y segundo niveles de atencién, dirigidos a las personas sin seguridad social que se encuentran

en condiciones de alta 0 muy alta marginacion.

ANEXO 5
OBJETIVO Y META

Puesto

Plazas
contratadas

Meta Ocupacién
del 100% de las
plazas autorizadas

Porcentaje de
Contratacion de
personal de Salud

Parametro
Satisfactorio > | Bueno >70y | Regular> | Deficiente <
<90 50y <70

MEDICO ESPECIALISTA

MEDICO GENERAL

ENFERMERA

ENFERMERA AUXILIAR.

NUTRIOLOGO.

PSICOLOGO CLINICO

TERAPEUTA DE LENGUAJE

TERAPEUTA DE REHABILITACION

OFICIAL Y/O DESPACHADOR DE FARMACIA

Elaboré

Nombre y cargo

ANEXO 5 DEL CONVENIO DE COLABORACION PARA FORTALECER, CON CARGO A LOS RECURSOS DEL PROGRAMA PRESUPUESTARIO E023 “ATENCION A LA SALUD”
PARA EL EJERCICIO FISCAL 2023, LA PRESTACION GRATUITA DE SERVICIOS DE SALUD, MEDICAMENTOS Y DEMAS INSUMOS ASOCIADOS EN FAVOR DE LAS PERSONAS
SIN SEGURIDAD SOCIAL, EN LAS REGIONES DE ALTA Y MUY ALTA MARGINACION, MEDIANTE LA ASIGNACION DE PERSONAL DE SALUD, QUE CELEBRAN EL INSTITUTO

Revis6

Director Administrativo (o
equivalente)

Autorizo

Titular de la Unidad Ejecutora (o su
equivalente)

DE SALUD PARA EL BIENESTAR Y EL EJECUTIVO EL EJECUTIVO DEL ESTADO DE LIBRE Y SOBERANO DE TLAXCALA.

FIRMA DE LOS ANEXOS 1,1 A, 2, 3,4 Y 5 DEL CONVENIO DE COLABORACION’PARA FORTALECER, CON CARGO A LOS RECURSOS DEL PROGRAMA PRESUPUESTARIO
E023 “ATENCION A LA SALUD” PARA EL EJERCICIO FISCAL 2023, LA PRESTACION GRATUITA DE SERVICIOS DE SALUD EN FAVOR DE LAS PERSONAS SIN SEGURIDAD
SOCIAL, EN LAS REGIONES DE ALTA Y MUY ALTA MARGINACION, MEDIANTE LA ASIGNACION DE PERSONAL DE SALUD, QUE CELEBRAN EL INSTITUTO DE SALUD PARA EL

BIENESTAR Y EL EJECUTIVO DEL ESTADO DE LIBRE Y SOBERANO DE TLAXCALA.

Por el INSABI: Director General, Mtro. Juan Antonio Ferrer Aguilar.- Rubrica.- Titular de la Unidad de Coordinacion Nacional Médica, Dra. Jazmy Jyhan
Laborie Nassar.- Rubrica.- Coordinador de Recursos Humanos y Regularizacion de Personal, Mtro. Candelario Pérez Alvarado.- Ruabrica.- Por la Entidad:

Secretario de Salud y Director General del Organismo Publico Descentralizado Salud de Tlaxcala, Dr. Rigoberto Zamudio Meneses.- Rubrica.

VIOI40 Olyvid
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CONVENIO de Colaboracién para fortalecer, con cargo a los recursos del Programa Presupuestario E023
Atencion a la Salud para el ejercicio fiscal 2023, la prestacién gratuita de servicios de salud, medicamentos y demas
insumos asociados, en favor de las personas sin seguridad social, en las regiones de alta y muy alta marginacion,
mediante la asignacion de personal de salud, que celebran el Instituto de Salud para el Bienestar y el Estado de
Veracruz de Ignacio de la Llave.

Al margen un sello con el Escudo Nacional, que dice: Estados Unidos Mexicanos.- SALUD.- Secretaria de
Salud.- Instituto de Salud para el Bienestar.

CONVENIO: INSABI-APS-E023-2023-VER-30

CONVENIO DE COLABORACION PARA FORTALECER, CON CARGO A LOS RECURSOS DEL PROGRAMA
PRESUPUESTARIO E023 “ATENCION A LA SALUD” PARA EL EJERCICIO FISCAL 2023, EN LO SUCESIVO “EL
PROGRAMA”, LA PRESTACION GRATUITA DE SERVICIOS DE SALUD, MEDICAMENTOS Y DEMAS INSUMOS
ASOCIADOS, EN FAVOR DE LAS PERSONAS SIN SEGURIDAD SOCIAL, EN LAS REGIONES DE ALTA Y MUY ALTA
MARGINACION, MEDIANTE LA ASIGNACION DE PERSONAL DE SALUD, QUE CELEBRAN, POR UNA PARTE, EL
INSTITUTO DE SALUD PARA EL BIENESTAR, AL QUE EN LO SUCESIVO SE LE DENOMINARA EL “INSAB”,
REPRESENTADO POR EL MTRO. JUAN ANTONIO FERRER AGUILAR, EN SU CARACTER DE DIRECTOR GENERAL,
ASISTIDO POR LA DRA. JAZMY JYHAN LABORIE NASSAR, TITULAR DE LA UNIDAD DE COORDINACION NACIONAL
MEDICA Y POR EL MTRO. CANDELARIO PEREZ ALVARADO, COORDINADOR DE RECURSOS HUMANOS Y
REGULARIZACION DE PERSONAL Y, POR LA OTRA PARTE, EL EJECUTIVO DEL ESTADO LIBRE Y SOBERANO DE
VERACRUZ DE IGNACIO DE LA LLAVE, AL QUE EN LO SUCESIVO SE LE DENOMINARA “LA ENTIDAD’,
REPRESENTADO POR EL MTRO. JOSE LUIS LIMA FRANCO, EN SU CARACTER DE SECRETARIO DE FINANZAS Y
PLANEACION, Y POR EL DR. GERARDO DIAZ MORALES, EN SU CARACTER DE SECRETARIO DE SALUD Y
DIRECTOR GENERAL DE SERVICIOS DE SALUD DE VERACRUZ, ASISTIDO POR EL LIC. JORGE EDUARDO
SISNIEGA FERNANDEZ, DIRECTOR ADMINISTRATIVO DE SERVICIOS DE SALUD DE VERACRUZ, Y EL LIC. JORGE
LUIS REYNA REYES, DIRECTOR JURIDICO DE SERVICIOS DE SALUD DE VERACRUZ, A QUIENES DE MANERA
CONJUNTA SE LES DENOMINARA COMO "LAS PARTES", AL TENOR DE LOS ANTECEDENTES, DECLARACIONES Y
CLAUSULAS SIGUIENTES:

ANTECEDENTES

1. La Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos reconoce en su articulo 4o, parrafo cuarto,
el derecho humano que toda persona tiene en nuestro pais a la proteccion de la salud, disponiendo
que la Ley definird las bases y modalidades para el acceso a los servicios de salud, asi como un
sistema de salud para el bienestar, con el fin de garantizar la extensién progresiva, cuantitativa y
cualitativa de los servicios de salud para la atencion integral y gratuita de las personas que no
cuenten con seguridad social.

2. En términos de lo sefialado en las fracciones I, Il y V del articulo 20 de la Ley General de Salud,
ordenamiento reglamentario del referido derecho humano, forman parte de las finalidades del
derecho a la proteccion de la salud, (i) el bienestar fisico y mental de la persona, para contribuir al
ejercicio pleno de sus capacidades; (ii) la prolongacion y mejoramiento de la calidad de la vida
humana, asi como (iii) el disfrute de servicios de salud que satisfagan eficaz y oportunamente las
necesidades de la poblacion.

3. Conforme a lo sefialado en el apartado II. Politica Social del Plan Nacional de Desarrollo 2019-2024,
publicado en el Diario Oficial de la Federacién el 12 de julio de 2019, al abordarse el tema de salud
para toda la poblacién, se sefiala que el Gobierno Federal realizara las acciones necesarias para
garantizar que hacia 2024 todas y todos los habitantes de México puedan recibir atencién médica y
hospitalaria gratuita, haciéndose énfasis en que la atenciéon se brindard de conformidad con los
principios de participacion social, competencia técnica, calidad médica, pertinencia cultural, trato no
discriminatorio, digno y humano, para lo cual se impulsaria la creacién del “INSABI”, a través del
cual, el Gobierno Federal realizara las acciones necesarias para garantizar que hacia el 2024 todas y
todos los habitantes de México puedan recibir atencion médica y hospitalaria gratuita, incluidos el
suministro de los medicamentos, materiales de curacién y examenes clinicos que requieran para tal
fin.

4.  El Programa Sectorial de Salud 2020-2024, publicado el 17 de agosto de 2020 en el Diario Oficial de
la Federacion, parte de la necesidad de disponer de un sistema Unico, publico, gratuito y equitativo
de salud que garantice el acceso efectivo de toda la poblacién a servicios de salud de calidad. Para
ello, entre sus objetivos prioritarios establece (i) garantizar los servicios publicos de salud a toda la
poblacion que no cuente con seguridad social y, el acceso gratuito a la atencibn médica y
hospitalaria, asi como exadmenes médicos y suministro de medicamentos incluidos en el Compendio
Nacional de Insumos para la Salud, y (ii) incrementar la capacidad humana y de infraestructura en las
instituciones que conforman el Sistema Nacional de Salud, especialmente, en las regiones con alta y
muy alta marginacion para corresponder a las prioridades de salud bajo un enfoque diferenciado,
intercultural y con perspectiva de derechos.
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En este contexto, dentro de “EL PROGRAMA” se prevén como objetivos en los que tiene
intervencion el “INSABI”, los relativos a (i) servicios de atenciéon médica dirigidos a las personas sin
seguridad social que asisten al primer nivel de atencion médica, y (ii) acciones para la prestacion de
los servicios de atencién médica dirigidos a las personas sin seguridad social que asisten al primer
nivel de atencién médica. Para el cumplimiento de los mismos, es condicidn necesaria propiciar que,
en las regiones de alta y muy alta marginacion, exista el personal de salud necesario para garantizar
gue las personas sin seguridad social que se encuentran en las mismas, tengan un acceso efectivo a
la prestacion de los servicios de salud que requieren.

DECLARACIONES
El “INSABI” declara que:

1.1. De conformidad con los articulos 90 de la Constitucion Politica de los Estados Unidos
Mexicanos; 1o, parrafo tercero, 30, fraccion | y 45 de la Ley Orgéanica de la Administracion
Publica Federal y 77 bis 35 de la Ley General de Salud es un Organismo Descentralizado de la
Administracién Publica Federal sectorizado en la Secretaria de Salud, cuyo objeto es proveer y
garantizar la prestacion gratuita de servicios de salud, medicamentos y demas insumos
asociados a las personas sin seguridad social, asi como impulsar, en coordinacién con la
Secretaria de Salud en su calidad de érgano rector, acciones orientadas a lograr una adecuada
integracion y articulacion de las instituciones publicas del Sistema Nacional de Salud.

1.2. De conformidad con el articulo 77 bis 35, fraccion Il de la Ley General de Salud, tiene entre sus
funciones celebrar y proponer convenios y demas instrumentos juridicos de coordinacion y
colaboracion con las instituciones de salud publicas, entidades federativas y municipios, para
asegurar el cumplimiento de su objeto.

1.3.  El Mtro. Juan Antonio Ferrer Aguilar, en su caracter de Director General, cargo que acredita con
copia de su nombramiento, cuenta con las facultades necesarias para la celebracion del
presente Convenio de Colaboracion, de conformidad con lo dispuesto por los articulos 77 bis 35
B, fraccion Il y 77 bis 35 G, parrafo segundo de la Ley General de Salud y 22, fraccion | y 59,
fraccion | de la Ley Federal de las Entidades Paraestatales.

1.4. Participan en la celebracién del presente instrumento juridico, en asistencia del Director General
del “INSABI”, la Dra. Jazmy Jyhan Laborie Nassar, Titular de la Unidad de Coordinacion
Nacional Médica y el Mtro. Candelario Pérez Alvarado, Coordinador de Recursos Humanos y
Regularizacién de Personal, cargos que acreditan con copia de sus hombramientos, en virtud
de las atribuciones que se les confieren en los articulos Trigésimo octavo y Cuadragésimo
noveno, respectivamente, del Estatuto Organico del Instituto de Salud para el Bienestar.

I.5. Para los efectos legales relacionados con este Convenio de Colaboracion, sefiala como
domicilio el ubicado en calle Gustavo E. Campa numero 54, colonia Guadalupe Inn,
Demarcacion Territorial Alvaro Obregén, Ciudad de México, C.P. 01020.

“LA ENTIDAD” declara que:

II.1. Forma parte de la Federacion, de conformidad con lo dispuesto en los articulos 40, 42, fraccion
I 'y 43 de la Constituciéon Politica de los Estados Unidos Mexicanos y 1 y 2 de la Constitucion
Politica del Estado del Estado de Veracruz de Ignacio de la Llave.

II.2. La Secretaria de Finanzas y Planeacion es una Dependencia de la Administracion Publica
Estatal del Estado de Veracruz de Ignacio de la Llave, que tiene como atribuciones coordinar la
administracion financiera y tributaria de la Hacienda Publica, coordinar la politica econémica
para el desarrollo del Estado, entre otras, de conformidad con los articulos 2 y 9 fraccion Ill y 19
de la Ley Orgénica del poder Ejecutivo del Estado de Veracruz de Ignacio de Llave.

11.3. El Mtro. José Luis Lima Franco, Secretario de Finanzas y Planeacién, acredita tener facultades
para suscribir el presente Convenio de Colaboracién, de conformidad con los articulos 2, 12
fracciones Il, Vy VII, 19 y 20 de la Ley Organica del Poder Ejecutivo del Estado de Veracruz de
Ignacio de la Llave, 1, 2 y 14 fracciones XXX y XXXI del Reglamento Interior de la Secretaria de
Finanzas y Planeacion, cargo que acredita mediante nombramiento de 1 de diciembre de 2018,
expedido por el C. Cuitlahuac Garcia Jiménez, Gobernador Constitucional del Estado de
Veracruz de Ignacio de la Llave y Primero del Acuerdo por el que se autoriza al Titular de la
Secretaria de Finanzas y Planeacion a celebrar acuerdos y convenios en el ambito de su
competencia y conforme a la normativa aplicable, publicado en la Gaceta Oficial del Organo del
Gobierno del Estado de Veracruz de Ignacio de Llave, bajo el Nimero Extraordinario 488 de
fecha 6 de diciembre de 2018, cargo que queda debidamente acreditado con la copia de su
nombramiento.
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11.4.

11.5.

11.6.

11.7.

11.8.

11.9.

11.10.

La Secretaria de Salud es una Dependencia de la Administracion Pudblica Estatal, que tiene
como atribuciones coordinar las politicas y programas de salud publica y seguridad social en la
entidad, de conformidad con los articulos 9, fraccién X, 31 y 32 de la Ley numero 58 Organica
del Poder Ejecutivo del Estado de Veracruz de Ignacio de la Llave.

Los Servicios de Salud de Veracruz, es una entidad de la Administracién Publica Paraestatal
del Poder Ejecutivo del Estado, de conformidad a lo dispuesto en los articulos 1, 3, 38, 40, 44y
45 de la Ley numero 58 Organica del Poder Ejecutivo del Estado de Veracruz de Ignacio de la
Llave, y en términos de la Ley 54 que crea el Organismo Publico Descentralizado Servicios de
Salud de Veracruz, que en su articulo 2 sefiala como los principales fines que tiene el
Organismo los de proteger, promover y restaurar la salud de la persona y de la colectividad a
través de la prestacion de los servicios de salud.

El Dr. Gerardo Diaz Morales, Secretario de Salud y Director General de Servicios de Salud de
Veracruz, cargo que acredita con copia de sus nombramientos, cuenta con las facultades
necesarias para la celebracién del presente Convenio de Colaboracion, de conformidad con lo
dispuesto por los articulos 1, 2, 3, 9 fraccion X, 10, 12 fracciones VIy VII, 31, 32, 38, 40, 44 y 45
de la Ley numero 58 Orgéanica del Poder Ejecutivo del Estado de Veracruz de Ignacio de la
Llave, 6 y 7 fracciones | y VIII del Reglamento Interior de la Secretaria de Salud del Estado de
Veracruz; 1, 2, 8, fraccion I, 13 y 14 fracciones | y VI de la Ley nimero 54 que crea el
Organismo Publico Descentralizado Servicios de Salud de Veracruz, y 18 fraccion XXVI del
Reglamento Interior de Servicios de Salud de Veracruz y Primero del Acuerdo publicado en la
Gaceta Oficial del Estado, nimeros extraordinarios 488 y 496, los dias 6 y 12 de diciembre de
2018, mediante los cuales el Titular del Poder Ejecutivo Estatal, autoriza al Titular de la
Secretaria de Salud para celebrar Acuerdos y Convenios en el &mbito de su competencia.

El Lic. Jorge Eduardo Sisniega Fernandez, Director Administrativo de Servicios de Salud de
Veracruz, participa en la celebracion del presente instrumento juridico en asistencia del
Secretario de Salud y Director General de Servicios de Salud de Veracruz, conforme a las
facultades que le confieren los articulos 5, 8 fraccion VIl y 19 fraccion Xl del Reglamento
Interior de Servicios de Salud de Veracruz, y acredita su cargo con copia de su nhombramiento
expedido por el Gobernador Constitucional del Estado de Veracruz de Ignacio de la Llave, C.
Cuitldhuac Garcia Jiménez.

El Lic. Jorge Luis Reyna Reyes, Director Juridico de Servicios de Salud de Veracruz, participa
en la celebracién del presente instrumento juridico en asistencia del Secretario de Salud y
Director General de Servicios de Salud de Veracruz, conforme a las facultades que le confieren
los articulos 5, 8 fraccion VIl y 19 fraccion Xl del Reglamento Interior de Servicios de Salud de
Veracruz, quien acredita su cargo con copia de su nombramiento expedido por el Lic. Jorge
Eduardo Sisniega Fernandez, Director Administrativo de Servicios de Salud de Veracruz.

Sus prioridades para alcanzar los objetivos a través del presente instrumento juridico son
contribuir, en el marco de “EL PROGRAMA”, a garantizar el acceso efectivo y la continuidad en
la prestacion gratuita de servicios de salud, medicamentos y demdas insumos asociados
correspondientes al primer y segundo niveles de atencién, dirigidos a las personas sin
seguridad social que se encuentran en condiciones de alta y muy alta marginacion, a través del
fortalecimiento de las redes de servicios de salud mediante la contratacion de personal de salud
requerido para tal fin.

Para los efectos legales relacionados con este Convenio de Colaboracién, sefiala como su
domicilio el ubicado en la calle de Soconusco numero 31, Colonia Aguacatal, de la ciudad de
Xalapa - Enriquez, Veracruz de Ignacio de la Llave, Cédigo Postal 91130.

Expuesto lo anterior, “LAS PARTES”, con fundamento en lo dispuesto en los articulos 40, parrafo cuarto
de la Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos y 10; 1o Bis; 20, fracciones I, Il y V; 3o,

fracciones Il 'y

Il bis; 50; 60, fraccion I; 70, fraccion Il, parrafo segundo; 77 bis 1y 77 bis 2 de la Ley General de

Salud, estan de acuerdo en celebrar el presente Convenio de Colaboracion, al tenor de las estipulaciones que
se contienen en las siguientes:

PRIMERA

CLAUSULAS

. OBJETO. El presente Convenio de Colaboracion tiene por objeto establecer los compromisos

a que se sujetaran “LAS PARTES” para que el “INSABI”, con cargo a los recursos de “EL PROGRAMA” y
sujeto a la disponibilidad presupuestaria del mismo, apoye a “LA ENTIDAD”, en las acciones que ésta
despliega con la finalidad de contribuir a fortalecer las redes de salud y garantizar el acceso efectivo y la
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continuidad en la prestacion gratuita de servicios de salud, medicamentos y demdas insumos asociados,
correspondientes al primer y segundo niveles de atencion, dirigidos a las personas sin seguridad social que se
encuentran en condiciones de alta y muy alta marginacion, a través de la asignacién del personal de salud de
las ramas médica, paramédica y afin, requerido para tal fin.

Para efectos de lo anterior, el ejercicio, comprobacién y control de los recursos presupuestarios federales
que se ejerzan en virtud del presente instrumento juridico, se realizaran de conformidad con lo previsto en la
Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad Hacendaria; la Ley Federal de Austeridad Republicana, el
Reglamento de la Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad Hacendaria, las disposiciones juridicas que
resulten aplicables y en las estipulaciones de este Convenio de Colaboracion.

SEGUNDA. MODALIDAD DEL APOYO. Para el cumplimiento del objeto del presente instrumento juridico,
“LAS PARTES” convienen en que el “INSABI”, con cargo a los recursos de “EL PROGRAMA” y sujeto a la
disponibilidad presupuestaria del mismo, conforme se detalla en los Anexos 1 y 1 A, asignara a “LA
ENTIDAD”, las plazas autorizadas del personal de salud de las ramas médica, paramédica y afin, que se
detalla en el Anexo 2 de este Convenio de Colaboracion.

Para efecto de lo anterior, queda expresamente estipulado por “LAS PARTES”, que la contratacion del
personal que se realice para ocupar las plazas autorizadas que se mencionan en el parrafo anterior, sera
efectuada por el “INSABI”, a través de la Coordinacion de Recursos Humanos y Regularizacién de Personal,
conforme al tabulador que se contiene en el Anexo 3 de este instrumento juridico.

El periodo de ocupacion de las referidas plazas sera el comprendido entre el 1 de enero y el 31 de
diciembre de 2023.

Para tal fin, “LAS PARTES” acuerdan sujetarse a las bases siguientes:

A. “LAS PARTES” acuerdan que cada una de las plazas comprendidas en el Anexo 2 de este
instrumento juridico, estaran vinculadas de manera permanente e irrevocable a un establecimiento
de salud en particular y al horario asignado a la misma. Para tal efecto, los establecimientos de salud
susceptibles de ser apoyados con las plazas autorizadas a que se refiere la presente clausula, son
los siguientes:

) Establecimientos de salud fijos del primer nivel de atencién médica que atienden a poblacion sin
seguridad social, en condiciones de alta 0 muy alta marginacién.

) Centros Regionales de Desarrollo Infantil y Estimulacién Temprana, que atienden a poblacion
sin seguridad social, en condiciones de alta 0 muy alta marginacion.

. Hospitales de segundo nivel que atiendan a poblacion sin seguridad social, en condiciones de
alta o muy alta marginacion.

B. Las plazas asignadas a que se refiere esta clausula, deberan estar comprendidas dentro de las
categorias siguientes:

o Médico Especialista.

o Médico General.

. Enfermera General.

. Enfermera Auxiliar.

o Nutriélogo.

o Psicologo Clinico.

. Terapeuta de Lenguaje.

. Terapeuta de Rehabilitacién Fisica.

. Oficial y/o Despachador de Farmacia.

. Otras que determine el “INSABI”, a través de la Coordinacion de Atencién a la Salud, adscrita a
la Unidad de Coordinacion Nacional Médica.

C. Los criterios de seleccion que deben cumplir las personas que ocupen las plazas autorizadas a que
se refiere esta clausula son los siguientes:

a. Serde nacionalidad mexicana, salvo en el supuesto de que no existan personas mexicanas que
puedan desarrollar el servicio respectivo.

Quienes sean extranjeros deberan acreditar, en los términos previstos en la Ley General de
Poblacién y demas disposiciones que de la misma derivan, la condicion de estancia que les
permita llevar a cabo la prestacion de los servicios inherentes a la plaza a ocuparse.
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b.

C.

Acreditar su inscripcion en el Registro Federal de Contribuyentes.
Contar con Clave Unica de Registro de Poblacion.

Acreditar los conocimientos o escolaridad que requiere el perfil del puesto a ocuparse, conforme
al catalogo de puestos del “INSABI”.

En el caso de que el perfil del puesto requiera que éste sea ocupado por persona que cuente
con estudios profesionales, debera exhibirse la cédula profesional correspondiente expedida
por la autoridad educativa competente. Tratandose de plazas que deban ocuparse por
profesionales de la salud que cuenten con especialidad médica, deberd exhibirse
adicionalmente el certificado expedido por el Consejo de Especialidad a que se refiere el
articulo 81 de la Ley General de Salud.

No estar inhabilitado para desempefiar un empleo o cargo, en el servicio publico.

No debera desempefiar otro empleo, cargo o comisién en la administracion publica federal,
estatal o municipal, salvo que se acredite la compatibilidad correspondiente en términos de las
disposiciones aplicables.

La demas informacion que determine el “INSABI”, a través de la Coordinacién de Recursos
Humanos y Regularizacion de Personal.

Bajo ninguna circunstancia se podréa requerir a las personas que se propongan para la ocupacion de
alguna de las plazas autorizadas a que se refiere esta clausula, (i) prueba médica o certificado de no
gravidez para verificar embarazo, ni (ii) prueba de VIH/SIDA.

D. “LAS PARTES” convienen en que ‘LA ENTIDAD”, a través de los responsables de los
establecimientos de salud a los que se encuentre adscrito el mencionado personal, coadyuvara con
el “INSABI” en la administraciéon del personal que ocupe las plazas autorizadas que conforman el
Anexo 2 a que se refiere esta clausula, para lo cual debera:

a.

Apegarse a los mecanismos, que el “INSABI”, a través de la Coordinacion de Recursos
Humanos y Regularizacion de Personal emita por oficio, para llevar a cabo el control de
asistencia de las personas que ocupen las plazas objeto de este Convenio de Colaboracion, en
los que se deberan considerar, al menos, los registros de asistencia, descansos durante la
jornada de trabajo y conclusién de esta Ultima. Los mencionados responsables deberan rendir
al “INSABI” informes respecto de las asistencias e incidencias que deriven de la implementacién
del referido control, con la periodicidad y bajo los criterios que por oficio éste les requiera.

Para efectos de los registros de asistencia que se incluyan en los mecanismos que se
mencionan en el parrafo anterior, “LA ENTIDAD” se sujetara a los periodos de tolerancia y de
retardos que para tal efecto le sean comunicados por el “INSABI”, a través de la Coordinacion
de Recursos Humanos y Regularizacion de Personal.

Asimismo, para los efectos de los referidos mecanismos, deberan considerar como faltas
injustificadas de asistencia, las siguientes:

1. Laomision de registrar su asistencia a su area de adscripcion.

2. El registro de asistencia posterior a 30 minutos a la hora de inicio de la jornada de trabajo
gue se tenga asignada, salvo autorizacion por escrito del superior jerarquico que tenga
cuando menos el nivel jerarquico que por oficio determine el “INSABI”, a través de la
Coordinacion de Recursos Humanos y Regularizacion de Personal.

3. Ausentarse del area de adscripcion antes de la hora de conclusion de la jornada de trabajo
que se tenga asignada, sin autorizacion de su superior jerarquico, aun en el supuesto de
que se registre la conclusion de la jornada de trabajo.

4. Laomision de registrar su salida sin causa justificada.

Los demas supuestos que determine el “INSABI”, por conducto de la Coordinacién de
Recursos Humanos y Regularizacion de Personal.

Generar, con la periodicidad y conforme a los criterios que determine el “INSABI”, a través de la
Coordinacion de Recursos Humanos y Regularizacidon de Personal, los informes de asistencias
e incidencias del personal a que se refiere esta clausula, con la finalidad de que esta Ultima esté
en posibilidad de dispersar con oportunidad el pago de la némina correspondiente a dichas
plazas.
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c. Documentar, mediante el levantamiento de actas circunstanciadas, los hechos que pudiesen
constituir incumplimiento de las obligaciones de las y los trabajadores, y dar lugar a la
terminacion de los efectos de su nombramiento o a la aplicacion de medidas disciplinarias, y
hecho esto, remitirla al “INSABI”, por conducto de la Coordinacion de Recursos Humanos y
Regularizacién de Personal, para que ésta realice las acciones conducentes.

El levantamiento de dichas actas, correra a cargo del servidor publico acordado en el inciso E
de esta clausula, con la presencia de la persona responsable del establecimiento de salud al
gue se encuentre adscrito el trabajador involucrado, con la participacion del jefe inmediato y
ante la presencia de dos testigos de asistencia. En dicho instrumento debera darse intervencion
al trabajador involucrado en los hechos que se hacen constar.

El “INSABI”, por conducto de la Coordinaciéon de Recursos Humanos y Regularizacion de
Personal, podra establecer criterios especificos para el levantamiento de las referidas actas
circunstanciadas, mismos que seran notificados por oficio a “LA ENTIDAD”.

E. La coordinacion, supervision y seguimiento de las acciones de “EL PROGRAMA” que correspondan
a “LA ENTIDAD?”, estara a cargo del servidor publico que esta ultima acuerde con el “INSABI”.

TERCERA. RECURSOS HUMANOS. El “INSABI”, a través de la Coordinacion de Recursos Humanos y
Regularizacién de Personal, sera responsable de efectuar, con cargo a los recursos de “EL PROGRAMA” la
contratacion del personal.

Para tal fin, las personas interesadas en ocupar las plazas vacantes se deberan postular mediante las
convocatorias que emita el “INSABI”, a través de la Coordinaciéon de Reclutamiento y Distribucién del Personal
de Salud, a solicitud de la Coordinacion de Atencion a la Salud.

La Coordinacion de Reclutamiento y Distribucion del Personal de Salud, debera remitir a la Coordinacién
de Atencion a la Salud el listado de las personas candidatas postuladas en la convocatoria, para que ésta
lleve a cabo la seleccion del personal para la ocupacion de los puestos vacantes. Una vez seleccionado el
personal, la Coordinaciéon de Atencion a la Salud, dara parte a la Coordinacion de Recursos Humanos y
Regularizacién de Personal para la contratacion.

En caso de no ser favorables los resultados para ninguno de los candidatos postulados para la ocupacién
de las plazas, se llevara a cabo nuevamente el proceso de seleccion.

Para efectos de la continuidad de las contrataciones, seran considerados los resultados de evaluacion de
productividad del personal de conformidad con el esquema que establezca el “INSABI”, a través de la
Coordinacion de Recursos Humanos y Regularizacion de Personal, asi como los informes de asistencia e
incidencias del personal contenidos en el literal a del apartado D de la clausula Segunda del presente
instrumento.

Todo lo no previsto en esta clausula debera ser resuelto por la persona Titular de la Coordinacién de
Atencion a la Salud, en colaboraciéon con la persona Titular de la Coordinacién de Recursos Humanos y
Regularizacion de Personal.

El reclutamiento y seleccién del personal que forme parte de la plantilla a que se refiere el Anexo 2 de este
Convenio se debera llevar a cabo dando cumplimiento al principio de paridad de género.

CUARTA. OBJETIVO, META E INDICADORES. Las acciones que deriven del presente Convenio de
Colaboracion tendran el objetivo, meta e indicadores que a continuacién se mencionan:

OBJETIVO: Las plazas autorizadas para la operacion de “EL PROGRAMA” en “LA ENTIDAD”, en virtud
del presente Convenio de Colaboracion tendra como finalidad contribuir a garantizar el acceso efectivo y la
continuidad en la prestacion gratuita de servicios de salud, medicamentos y demas insumos asociados,
correspondientes al primer y segundo niveles de atencion, dirigidos a las personas sin seguridad social que se
encuentran en condiciones de alta 0 muy alta marginacion.

META: Ocupacion del 100% de las plazas autorizadas que se detalla en el Anexo 2 del presente
instrumento juridico.

INDICADORES: En el Anexo 4 del presente instrumento juridico se describen los indicadores de
desempefio del personal de salud contratado en los establecimientos de salud apoyados por el
‘PROGRAMA”, que se encuentren a cargo de “LA ENTIDAD”, a través de la persona servidora publica que
“LA ENTIDAD” designe en los términos estipulados en el apartado E de la clausula Segunda de este
instrumento.
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QUINTA. OBLIGACIONES DE “LA ENTIDAD”. Adicionalmente a los compromisos establecidos en otras
clausulas del presente Convenio de Colaboracion, “LA ENTIDAD” se obliga a:

VI.

VII.

VIII.

IX.

Supervisar en todo momento, a través de los responsables de los establecimientos de salud a los
gue se encuentren asignadas las personas trabajadoras que forman parte de las plazas autorizadas
gue se contienen en el Anexo 2 de este Convenio de Colaboracion, que estos Ultimos cumplan
cabalmente con las funciones inherentes a sus puestos, asi como que, en el cumplimiento de las
mismas, se apeguen a lo previsto en las disposiciones juridicas aplicables.

Rendir al “INSABI” los informes que se desprenden de la cldusula Segunda del presente instrumento
juridico, asi como aquéllos que le sean solicitados por la Coordinacién de Atencién a la Salud y por la
Coordinacion de Recursos Humanos y Regularizacion de Personal, con la periodicidad que las
mismas determinen.

Reportar al “INSABI”, a través de la Coordinacion de Atencién a la Salud, dentro de los primeros
quince (15) dias de cada mes, el avance en el cumplimiento del objetivo, meta e indicadores del
presente Convenio de Colaboracion, con corte al ultimo dia del mes inmediato anterior de manera
electronica y por oficio.

Mantener actualizada la informacién relativa al cumplimiento del objetivo, meta e indicadores del
presente Convenio de Colaboracién de manera electrénica y por oficio.

Establecer, con base en el seguimiento de los resultados de las evaluaciones que efectie el
“INSABI”, a través de la Coordinacién de Atencion a la Salud, respecto del cumplimiento del objetivo,
meta e indicadores del presente Convenio de Colaboracién, las medidas de mejora continua que
resulten procedentes e informarlas al “INSABI”, a través de la referida Coordinacion de Atencion a la
Salud.

Informar sobre la suscripcion de este Convenio de Colaboracién a los 6rganos de control y de
fiscalizacién de “LA ENTIDAD” y entregarles copia del mismo.

Proporcionar la informacién y documentacion que, con relacion al cumplimiento del objeto del
presente Convenio de Colaboracion, requieran los 6rganos de control y fiscalizacion federales, y
permitir a éstos las visitas de inspeccion que, en ejercicio de sus respectivas atribuciones, lleven a
cabo con la frecuencia que le sea requerida.

Difundir en la pagina de Internet de la Secretaria de Salud y de Servicios de Salud de Veracruz el
presente Convenio de Colaboracion; los avances en el cumplimiento de su objetivo, meta e
indicadores, y el impacto de su ejecucion en favor de la poblacion sin seguridad social.

Gestionar, por conducto de Servicios de Salud de Veracruz, la publicacion del presente instrumento
juridico en el 6érgano de difusion oficial de “LA ENTIDAD”.

SEXTA. OBLIGACIONES DEL “INSABI”. Adicionalmente a los compromisos establecidos en otras
clausulas del presente Convenio de Colaboracion, el “INSABI” se obliga a:

Realizar, por conducto de la Coordinacion de Recursos Humanos y Regularizacion de Personal, las
acciones conducentes para llevar a cabo la contratacion de las personas que habran de ocupar las
plazas autorizadas que se contienen en el Anexo 2 de este Convenio de Colaboracion.

Solicitar a “LA ENTIDAD”, por conducto de la Coordinacion de Atencion a la Salud y de la
Coordinacion de Recursos Humanos y Regularizacion de Personal, segin corresponda, los informes
que se desprenden de la clausula Segunda del presente instrumento juridico, asi como aquéllos que
dichas areas consideren necesarios, con la periodicidad que las mismas determinen.

Recibir de “LA ENTIDAD”, a través de la Coordinacion de Atencién a la Salud, dentro de los primeros
quince (15) dias de cada mes, el avance en el cumplimiento del objetivo, meta e indicadores del
presente Convenio de Colaboracion, con corte al Ultimo dia del mes inmediato anterior.

Evaluar, a través de la Coordinaciéon de Atencién a la Salud, el cumplimiento del objetivo, meta e
indicadores del presente Convenio de Colaboracién y, en su caso, proponer medidas de mejora
continua.

Proporcionar la informacién y documentacion que, en relacion con el cumplimiento del objeto del
presente Convenio de Colaboracion, requieran los 6rganos de control y fiscalizacion federales, y
permitir a éstos las visitas de inspeccién que, en ejercicio de sus respectivas atribuciones, lleven a
cabo con la frecuencia que le sea requerida.
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VI. Realizar, a solicitud de la Coordinacion de Atencion a la Salud, las gestiones necesarias para la
publicacion del presente instrumento juridico en el Diario Oficial de la Federacion.

VII. Difundir, en la pagina de Internet del “INSABI” el presente Convenio de Colaboracion, los avances en
el cumplimiento de su objetivo, meta e indicadores, y el impacto de su ejecucion en favor de la
poblacion sin seguridad social.

SEPTIMA. ACCIONES DE SUPERVISION, VERIFICACION, SEGUIMIENTO, EVALUACION, CONTROL
Y FISCALIZACION. “LAS PARTES” acuerdan que la verificacién, seguimiento y evaluacién del cumplimiento
del objeto del presente instrumento juridico, correspondera a “LAS PARTES” en los términos estipulados en el
mismo y de conformidad con lo establecido en las disposiciones juridicas aplicables.

Asimismo, se obligan a que, cuando las personas servidoras publicas que participen en la ejecucion del
presente Convenio de Colaboracion detecten conductas o hechos realizadas en el marco del presente
instrumento juridico, que constituyan una violacién a las disposiciones juridicas aplicables y que resulten en
detrimento de la prestacion gratuita de servicios de salud, medicamentos y demas insumos asociados en favor
de las personas que viven en situacion alta o muy alta marginacion, lo haran del conocimiento de manera
inmediata de la Auditoria Superior de la Federacion, de la Secretaria de la Funcién Publica, de la Contraloria
General de “LA ENTIDAD” y, en su caso, del ministerio publico que resulte competente.

Para asegurar la transparencia en la aplicacion de los recursos federales asignados, “LAS PARTES”
convienen en sujetarse a lo siguiente:

l. El “INSABI”, a través de la Coordinacién de Atencion a la Salud, considerando su disponibilidad de
recursos humanos y presupuestaria, podra practicar las visitas de supervision y verificacion que
considere necesarias, a efecto de observar que el personal contratado labore en los establecimientos
de salud a los que se encuentren adscritos, que cumplan con las actividades conforme a su categoria
y que se apeguen a lo previsto en el presente instrumento juridico; asimismo, verificara la
documentacion original relativa a los informes presentados por “LA ENTIDAD”.

1. El “INSABI”, a través de la Coordinacién de Atenciéon a la Salud, observara en las visitas de
supervision y verificacion la adecuada operacion y cumplimiento del objeto del presente Convenio de
Colaboracion, la presentacion de los informes que deba rendir “LA ENTIDAD”, y demas obligaciones
establecidas en el presente instrumento juridico.

lll. Los resultados derivados de las visitas de supervision y verificacion, se notificaran a “LA ENTIDAD”,
a través de Servicios de Salud de Veracruz, para que proceda conforme a sus atribuciones.

Para efectos de lo sefialado en el parrafo anterior, “LA ENTIDAD”, a través de Servicios de Salud de
Veracruz, estara obligada a otorgar al “INSABI”, a través de su personal que designe, todas las
facilidades que resulten necesarias.

IV. EI“INSABI”, a través de la Coordinacion de Atencion a la Salud, en colaboracion con la Coordinacion
de Recursos Humanos y regularizacion de Personal, verificard, en el ambito de sus atribuciones, que
el personal autorizado en el Anexo 2 del Convenio de Colaboracion, esté vinculado de manera
permanente e irrevocable a un establecimiento de salud fijo de primer y segundo nivel de atencion
médica, que atiende a poblacién sin seguridad social, en condiciones de alta y muy alta marginacion,
con un horario asignado al mismo, pudiendo solicitar a “LA ENTIDAD” la informacién que estime
necesaria para llevar a cabo dicha verificacion.

V. El "INSABI", por conducto de la Coordinacion de Atencién a la Salud, dentro del marco de sus
atribuciones y a través de los mecanismos que esta Ultima implemente para tal fin, verificara (i) el
cumplimiento del objetivo, meta e indicadores de desempefio a que se refiere la clausula Tercera de
este Convenio, y por conducto de la Coordinacién de Recursos Humanos y Regularizacion de
Personal (ii) verificara que los recursos federales asignados para la contratacion del personal sean
destinados Unicamente para cubrir el objeto del presente instrumento juridico; en atencion a los
formatos que determine el “INSABI” y conforme al calendario de visitas que determine el “INSABI".

OCTAVA. RESPONSABILIDAD LABORAL. Queda expresamente estipulado por "LAS PARTES", que el
personal contratado, empleado o comisionado por cada una de ellas para dar cumplimiento al presente
instrumento juridico, guardara relacion laboral inicamente con aquélla que lo contratdé, empled o comisiond,
por lo que asumen plena responsabilidad por este concepto, sin que en ningln caso, la otra parte pueda ser
considerada como patrén sustituto o solidario, obligAndose en consecuencia, cada una de ellas, a sacar a la
otra, en paz y a salvo, frente a cualquier reclamacién o demanda, que su personal pretendiese interponer en
su contra, deslindandose desde ahora de cualquier responsabilidad de caracter laboral, civil, penal,
administrativa o de cualquier otra naturaleza juridica que en ese sentido se les quiera fincar.



Miércoles 23 de agosto de 2023 DIARIO OFICIAL

NOVENA. COMISION DE EVALUACION Y SEGUIMIENTO. Para el adecuado desarrollo del objeto del
presente instrumento, “LAS PARTES” constituyen, en este acto, una Comisién de Evaluaciéon y Seguimiento
integrada por dos representantes del “INSABI” y dos de “LA ENTIDAD”, cuyas funciones seran las siguientes:

a) Solucionar cualquier circunstancia no prevista en el presente instrumento juridico.

b) Resolver las controversias o conflictos que se susciten con motivo de la interpretacion o
cumplimiento de este Convenio.

c) Establecer las medidas o mecanismos que permitan atender las circunstancias especiales, caso
fortuito o de fuerza mayor, para la realizacion del objeto previsto en el presente instrumento juridico.

d) Las demas que acuerden “LAS PARTES".

El “INSABI” designa como integrante de la Comisién de Evaluacion y Seguimiento a las personas titulares
de la Coordinacién de Atencion a la Salud, y de la Coordinacion de Recursos Humanos y Regularizacion de
Personal.

“LA ENTIDAD” designa como integrantes de la Comisién de Evaluaciéon y Seguimiento a los titulares de la
Direccion Administrativa de Servicios de Salud de Veracruz, y la Direccion de Atencion Médica de Servicios de
Salud de Veracruz.

DECIMA. CONTRALORIA SOCIAL. “LA ENTIDAD”, a través de Servicios de Salud de Veracruz, y por
conducto del servidor publico a que se hace mencidn en el apartado E de la cldusula Segunda de este
instrumento juridico, promoverd la participacion ciudadana con la finalidad de contribuir con la prevencién y
combate a la corrupcion. Las personas beneficiarias de “EL PROGRAMA”, de manera libre y voluntaria,
podran llevar a cabo actividades de contraloria social de manera individual o colectiva.

“LA ENTIDAD” reconoce que la Contraloria Social implica actividades de monitoreo y vigilancia sobre el
cumplimiento de los objetivos y metas de “EL PROGRAMA”, asi como la correcta aplicaciéon de los recursos
publicos asignados.

Conforme a lo anterior y en términos de las disposiciones aplicables a la Contraloria Social, “LA ENTIDAD”
esta conforme en que para registrar un Comité de Contraloria Social se presentara un escrito libre ante
Servicios de Salud de Veracruz, en el que como minimo, se especificaré el programa a vigilar, el nombre y
datos de contacto de la(s) persona(s) que lo integraran y la ubicacion geogréafica de las mismas (localidad,
codigo postal y entidad federativa), lo anterior en el entendido de que la Secretaria de la Funcién Publica
asistird y orientard a las personas interesadas en conformar Comités a través de la cuenta:
contraloriasocial@funcionpublica.gob.mx.

Servicios de Salud de Veracruz, otorgara el registro de Contraloria Social en un plazo no mayor a 15 dias
héabiles, y junto con las instancias ejecutoras respectivas, brindaran la informacién publica necesaria para
llevar a cabo sus actividades, asi como asesoria, capacitacion, y orientacion sobre los medios para presentar
guejas y denuncias.

“LAS PARTES” se sujetan a los lineamientos vigentes emitidos por la Secretaria de la Funcién Publica y a
los documentos normativos validados por la misma.

DECIMA PRIMERA. VIGENCIA. El presente Convenio de Colaboracion surtira sus efectos a partir de la
fecha de su suscripcion y se mantendra en vigor hasta el 31 de diciembre de 2023.

DECIMA SEGUNDA. MODIFICACIONES. “LAS PARTES” acuerdan que el presente Convenio de
Colaboracion podra modificarse de comin acuerdo para lo cual deberan formalizar el convenio modificatorio
respectivo. Las modificaciones al Convenio de Colaboracién obligaran a “LAS PARTES” a partir de la fecha de
su firma y deberan publicarse en el Diario Oficial de la Federaciéon y en el 6rgano de difusion oficial de “LA
ENTIDAD”.

DECIMA TERCERA. CASO FORTUITO Y FUERZA MAYOR. En circunstancias especiales originadas por
caso fortuito o fuerza mayor, para la realizacién del objeto previsto en este instrumento juridico, “LAS
PARTES” convienen en aplicar las medidas o mecanismos que se acuerden a través de la Comision de
Evaluacién y Seguimiento sefialada en la clausula Novena de este instrumento juridico, mismas que de ser
necesarias, daran lugar a suscribir el convenio modificatorio correspondiente en los términos que se sefialan
en la clausula que antecede.
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DECIMA CUARTA. CAUSAS DE TERMINACION ANTICIPADA. El presente Convenio de Colaboracién
podra darse por terminado anticipadamente por cualquiera de las causas siguientes:

l. Por acuerdo de "LAS PARTES".

II.  Por no existir la disponibilidad presupuestaria para hacer frente a los compromisos que adquiere "EL
INSABI".

lll.  Por caso fortuito o fuerza mayor.

DECIMA QUINTA. CAUSAS DE RESCISION. El presente Convenio de Colaboracion podréa rescindirse por
el incumplimiento de las obligaciones contraidas en el presente instrumento juridico.

DECIMA SEXTA. SOLUCION DE CONTROVERSIAS. “LAS PARTES” manifiestan que el presente
Convenio de Colaboracion se celebra de buena fe por lo que, en caso de presentarse algun conflicto o
controversia con motivo de su interpretacion o cumplimiento, lo resolveran de comin acuerdo mediante la
Comisién de Evaluaciéon y Seguimiento descrita en la clausula Novena del presente instrumento juridico.

En caso de subsistir la controversia, “LAS PARTES” acuerdan someterse a la jurisdiccion de los Tribunales
Federales competentes con sede en la Ciudad de México, por lo que renuncian expresamente a cualquier
fuero que pudiere corresponderles en razén de sus domicilios presentes o futuros.

DECIMA SEPTIMA. AVISOS, COMUNICACIONES Y NOTIFICACIONES. “LAS PARTES” convienen en
que todos los avisos, comunicaciones y notificaciones que se realicen con motivo del presente instrumento, se
llevardn a cabo por escrito en los domicilios establecidos en el apartado de Declaraciones del mismo, asi
como en las direcciones electronicas que las mismas designen para tales efectos, atendiendo los principios de
inmediatez.

En caso de que las partes cambien de domicilio, se obligan a dar el aviso correspondiente a la otra, con
quince (15) dias habiles de anticipacién a que dicho cambio de ubicacion se lleve a cabo, de lo contrario se
tomara como valido el domicilio expresado en el apartado de Declaraciones del presente instrumento. Para el
caso de cambio de direccidn electrdnica, dicho cambio debera notificarlo por escrito y/o via oficial signada por
las “LAS PARTES”.

DECIMA OCTAVA. VICIOS DEL CONSENTIMIENTO. “LAS PARTES” manifiestan que en la celebracién
del presente convenio de colaboracién no ha habido error, dolo o mala fe, lesion o vicios que afecten el
consentimiento.

DECIMA NOVENA. ANEXOS. “LAS PARTES” reconocen como parte integrante del presente Convenio de
Colaboracion, los Anexos que a continuacion se indican. Dichos Anexos tendran la misma fuerza legal que el
presente Convenio de Colaboracion.

ANEXOS
Anexo 1. Asignacién de Recursos Humanos.

Anexo 1 A. Periodo para la Asignacion de Recursos Humanos.

Anexo 2. Plazas Autorizadas.
Anexo 3. Tabulador.
Anexo 4. Indicadores de Desempefio.

Anexo 5. Objetivo y Meta.

Leido el presente Convenio de Colaboracién, estando debidamente enteradas las partes de su contenido y
alcance legal, lo firman por sextuplicado, en la Ciudad de México, el dia quince del mes de febrero de 2023.-
Por el INSABI: Director General, Mtro. Juan Antonio Ferrer Aguilar.- Rabrica.- Titular de la Unidad de
Coordinacion Nacional Médica, Dra. Jazmy Jyhan Laborie Nassar.- Ribrica.- Coordinador de Recursos
Humanos y Regularizaciéon de Personal, Mtro. Candelario Pérez Alvarado.- Rubrica.- Por la Entidad:
Secretario de Finanzas y Planeacion, Mtro. José Luis Lima Franco.- Rubrica.- Secretario de Salud y Director
General de Servicios de Salud de Veracruz, Dr. Gerardo Diaz Morales.- Ruabrica.- Director Administrativo de
Servicios de Salud de Veracruz, Lic. Jorge Eduardo Sisniega Fernandez.- Ruabrica.- Director Juridico de
Servicios de Salud de Veracruz, Lic. Jorge Luis Reyna Reyes.- Rubrica.
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ANEXO 1
ASIGNACION DE RECURSOS HUMANOS

ASIGNACION DE RECURSOS HUMANOS CONTRATACION CENTRALIZADA INSABI

1000 “Servicios Personales” $ 250,674,247.32

*Recurso que se destinara hasta por la cantidad sefialada en el cuadro, dicha cantidad podra ser menor
con base en las vacancias, faltas, retardos y/o criterios que determine la Coordinacion de Recursos Humanos
y Regularizacion de Personal.

ANEXO 1 DEL CONVENIO DE COLABORACION PARA FORTALECER, CON CARGO A LOS RECURSOS DEL
PROGRAMA PRESUPUESTARIO E023 “ATENCION A LA SALUD” PARA EL EJERCICIO FISCAL 2023, LA PRESTACION
GRATUITA DE SERVICIOS DE SALUD, MEDICAMENTOS Y DEMAS INSUMOS ASOCIADOS EN FAVOR DE LAS
PERSONAS SIN SEGURIDAD SOCIAL, EN LAS REGIONES DE ALTA Y MUY ALTA MARGINACION, MEDIANTE LA
ASIGNACION DE PERSONAL DE SALUD, QUE CELEBRAN EL INSTITUTO DE SALUD PARA EL BIENESTAR Y EL
EJECUTIVO DEL ESTADO LIBRE Y SOBERANO DE VERACRUZ DE IGNACIO DE LA LLAVE.

ANEXO 1A
PERIODO PARA LA ASIGNACION DE RECURSOS HUMANOS
CONCEPTO PERIODO:
Asignacion de personal A PARTIR DEL MES DE ENERO 2023 Y HASTA EL 31
1000 “Servicios Personales” DE DICIEMBRE DE 2023

ANEXO 1 A DEL CONVENIO DE COLABORACION PARA FORTALECER, CON CARGO A LOS RECURSOS DEL
PROGRAMA PRESUPUESTARIO E023 “ATENCION A LA SALUD” PARA EL EJERCICIO FISCAL 2023, LA PRESTACION
GRATUITA DE SERVICIOS DE SALUD, MEDICAMENTOS Y DEMAS INSUMOS ASOCIADOS EN FAVOR DE LAS
PERSONAS SIN SEGURIDAD SOCIAL, EN LAS REGIONES DE ALTA Y MUY ALTA MARGINACION, MEDIANTE LA
ASIGNACION DE PERSONAL DE SALUD, QUE CELEBRAN EL INSTITUTO DE SALUD PARA EL BIENESTAR Y EL
EJECUTIVO DEL ESTADO LIBRE Y SOBERANO DE VERACRUZ DE IGNACIO DE LA LLAVE.

ANEXO 2
PLAZAS AUTORIZADAS
DESCRIPCION N° DE PLAZAS (CANTIDAD)

Médico Especialista 2
Médico General 164
Enfermera General 222
Enfermera Auxiliar 22
Nutri6logo 27

Psicélogo 28

Terapeuta de Lenguaje 0
Terapeuta de Rehabilitacién Fisica 0
Oficial y/o Despachador de Farmacia 16
TOTAL 481

Es requisitado conforme a las necesidades de “LA ENTIDAD”, respetando el tabulador a aplicar
para la contratacién del personal de salud y el presupuesto asignado.

ANEXO 2 DEL CONVENIO DE COLABORACION PARA FORTALECER, CON CARGO A LOS RECURSOS DEL
PROGRAMA PRESUPUESTARIO E023 “ATENCION A LA SALUD” PARA EL EJERCICIO FISCAL 2023, LA PRESTACION
GRATUITA DE SERVICIOS DE SALUD, MEDICAMENTOS Y DEMAS INSUMOS ASOCIADOS EN FAVOR DE LAS
PERSONAS SIN SEGURIDAD SOCIAL, EN LAS REGIONES DE ALTA Y MUY ALTA MARGINACION, MEDIANTE LA
ASIGNACION DE PERSONAL DE SALUD, QUE CELEBRAN EL INSTITUTO DE SALUD PARA EL BIENESTAR Y EL
EJECUTIVO DEL ESTADO LIBRE Y SOBERANO DE VERACRUZ DE IGNACIO DE LA LLAVE.




ANEXO 3

TABULADOR

ZE Il

SUELDOS BASE

AYUDA PARA GASTOS DE

ASIGNACION BRUTA

TOTAL BRUTO

CcODIGO PUESTO ACTUALIZACION A.G.A.
(11301) (15901) MENSUAL
(13410)
MEDICO ESPECIALISTA EN
CPSMMEO0003 20,434.00 13,513.00 9,717.00 43,664.00
MEDICINA INTERNA
CPSMMG0001 MEDICO GENERAL 17,612.00 8,481.00 10,730.00 36,823.00
CPSPEG0001 ENFERMERA GENERAL 11,318.00 4,578.00 6,806.00 22,702.00
CPSPEA0001 ENFERMERA AUXILIAR 9,792.00 4,326.00 5,577.00 19,695.00
CPSPPP0019 NUTRICIONISTA 14,474.00 4,148.00 7,326.00 25,948.00
CPSPPP0007 PSICOLOGO CLINICO 15,136.00 4,739.00 9,060.00 28,935.00
OFICIAL Y/O DESPACHADOR DE

CPSPPP0012 10,272.00 2,173.00 5,153.00 17,598.00

FARMACIA

* La especialidad del médico dependera de las necesidades y vacancias de “LA ENTIDAD” conforme a la disponibilidad presupuestaria.
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ZE 1l
5 SUELDOS BASE AYUDA PARA GASTOS DE ASIGNACION BRUTA TOTAL BRUTO
CODIGO PUESTO )
(11301) ACTUALIZACION A.G.A. (13410) (15901) MENSUAL
MEDICO ESPECIALISTA EN
CPSMMEO0003 22,610.00 13,363.00 12,162.00 48,135.00
MEDICINA INTERNA
CPSMMGO0001 MEDICO GENERAL 19,483.00 9,348.00 11,742.00 40,573.00
CPSPEG0001 ENFERMERA GENERAL 12,481.00 5,063.00 7,976.00 25,520.00
CPSPEA0001 ENFERMERA AUXILIAR 10,960.00 5,125.00 6,100.00 22,185.00
CPSPPP0019 NUTRICIONISTA 15,993.00 4,572.00 8,267.00 28,832.00
CPSPPP0007 PSICOLOGO CLINICO 16,736.00 5,388.00 9,827.00 31,951.00
OFICIAL Y/O DESPACHADOR DE
CPSPPP0012 11,349.00 2,375.00 5,600.00 19,324.00
FARMACIA

* La especialidad del médico dependera de las necesidades y vacancias de “LA ENTIDAD” conforme a la disponibilidad presupuestaria.

ANEXO 3 DEL CONVENIO DE COLABORACION PARA FORTALECER, CON CARGO A LOS RECURSOS DEL PROGRAMA PRESUPUESTARIO E023 “ATENCION A LA SALUD”
PARA EL EJERCICIO FISCAL 2023, LA PRESTACION GRATUITA DE SERVICIOS DE SALUD, MEDICAMENTOS Y DEMAS INSUMOS ASOCIADOS EN FAVOR DE LAS PERSONAS
SIN SEGURIDAD SOCIAL, EN LAS REGIONES DE ALTA Y MUY ALTA MARGINACION, MEDIANTE LA ASIGNACION DE PERSONAL DE SALUD, QUE CELEBRAN EL INSTITUTO

DE SALUD PARA EL BIENESTAR Y EL EJECUTIVO Y EL EJECUTIVO DEL ESTADO LIBRE Y SOBERANO DE VERACRUZ DE IGNACIO DE LA LLAVE.
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SALUD

INSABI

INSTITUTO DE SALUD PARA
EL BIENESTAR

Entidad Federativa:

Fecha de Elaboracién:

CONVENIO: INSABI-APS-E023-2023-VER-30

ANEXO 4
INDICADORES DESEMPERNO
(FORMATO)
PROGRAMA E023

Fecha de reporte

Mes que se reporta:

“INDICADORES DEL CONVENIO DE COLABORACION"

. Valor . Valor o Resultado
Ne. Nombre del Indicador Numerador / Denominador ) Multiplicado
Numerador denominado (%)
. . ; Nimero de personas con Diabetes
Porcentaje de Diabetes | Nomero de personas con ) . ] )
. . . Mellitus sin  seguridad social en
1 | Mellitus controlada en | Diabetes Mellitus con control ) ) 100
o . . . tratamiento, atendidas en el
poblacion sin seguridad social | glucémico .
Establecimiento a la Salud.
. L Numero de detecciones positivas . N 3 .
Porcentaje de deteccion de . . . Poblacion de 20 afios y mas sin
) . y negativas de Diabetes Mellitus . . ;
2 Diabetes Mellitus en la . o seguridad social, atendida en el 100
. . . realizadas a la poblacion de 20 .
poblacién sin seguridad social. ~ , . Establecimiento a la Salud
afios y mas atendidas
Porcentaje de nifios menores | Total de nifilos menores de 10 Numero de nifios menores de 10 afios
3 | de 10 afios sin seguridad social | afios sin seguridad social con sin seguridad social, atendidos en el 100
con desnutricién desnutricién Establecimiento de Salud
» . NUmero de biolégicos o vacunas , N .
Tasa de vacunacion de nifias y . . N Numero de nifias y nifilos menores de 5
B N " | aplicados a nifias y nifios o . . . .
4 | nifios menores de 5 afos sin N ) . afos sin seguridad social, atendidos en 100
. . menores de 5 afios sin seguridad e
seguridad social ) el Establecimiento de Salud.
social
Porcentaje de consultas de | Nimero de consultas de primera Poblacion  sin  seguridad  social,
5 |primera vez otorgadas a la|vez otorgadas a la poblacion sin atendida en el Establecimiento de 100

poblacién sin seguridad social

seguridad social

Salud
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“INDICADORES DEL CONVENIO DE COLABORACION"
. Valor ) Valor o Resultado
Ne. Nombre del Indicador Numerador / Denominador ) Multiplicado
Numerador denominado (%)
Porcentaje de mujeres sin | Total de mujeres sin seguridad Numero de mujeres embarazadas sin
6 |seguridad social detectadas | social con embarazo de alto seguridad social, atendidas en el 100
con embarazo de alto riesgo riesgo Establecimiento de Salud
. . , NUmero de nacidos vivos de madres
Razén de Mortalidad Materna | Nomeros de muertes maternas ; . : )
! de mujeres sin seguridad social | sin seguridad social sin seguridad social, atendidos en el 100
I 9 9 Establecimiento de Salud
. - Numero de supervisiones . .
8 | Porcentaje de supervisiones ) P Numero de supervisiones programadas 100
realizadas
. Total de casos de enfermades . o .
Enfermedades diarreicas | . . - Numero total de meores de 10 afios sin
diarreicas agudas en nifios . . .
9 |agudas en menores de 10 N . seguridad social, atendidas en el 100
~ . ) . menores de 10 afios sin o
afios sin seguridad social ) ; Establecimiento de Salud.
seguridad social
. . . NUumero de  mujeres  sin , .
Porcentaje de citologias . . I Numero de mujeres mayores de 17
. . seguridad social a las cuales se ~ . . . .
10 | cervicales realizadas en las o . . afos sin seguridad social, atendidas en 100
. - les realiz6 citologia cervical en el ey
mujeres con actividad sexual . el Establecimiento de Salud.
periodo
. ) . | Nimero de personas con Numero de personas con Hipertension
Porcentaje de pacientes sin| . L : . . I
) . Hipertension Arterial controlada Arterial en tratamiento en poblacién sin
11 | seguridad social con L, . . . . ) 100
. L, . en en poblacién sin seguridad seguridad social, atendidas en el
Hipertension Arterial controlada . i
social. Establecimiento de Salud.

Nota: Se deberan llenar los campos de Numerador, Denominador y Resultado (%) Unicamente con acciones cubiertas con recursos autorizados del PE023-2023 y supervisiones
realizadas a dicho programa en “LA ENTIDAD”.

Elaboré

Nombre y cargo

Reviso

Director Administrativo (o
equivalente)

Autorizé

Titular de la Unidad Ejecutora (o su
equivalente)

ANEXO 4 DEL CONVENIO DE COLABORACION PARA FORTALECER, CON CARGO A LOS RECURSOS DEL PROGRAMA PRESUPUESTARIO E023 “ATENCION A LA SALUD”

PARA EL EJERCICIO FISCAL 2023, LA PRESTACION GRATUITA DE SERVICIOS DE SALUD, MEDICAMENTOS Y DEMAS INSUMOS ASOCIADOS EN FAVOR DE LAS PERSONAS
SIN SEGURIDAD SOCIAL, EN LAS REGIONES DE ALTA Y MUY ALTA MARGINACION, MEDIANTE LA ASIGNACION DE PERSONAL DE SALUD, QUE CELEBRAN EL INSTITUTO
DE SALUD PARA EL BIENESTAR Y EL EJECUTIVO DEL ESTADO LIBRE Y SOBERANO DE VERACRUZ DE IGNACIO DE LA LLAVE.
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SALUD | INSABI

INSTITUTO DE SALUD PARA

FLBIENESTAR CONVENIO: INSABI-APS-E023-2023-VER-30
ANEXO 5
OBJETIVO Y META

Objetivo: Las plazas autorizadas para la operacion de “EL PROGRAMA” con la finalidad de contribuir a garantizar el acceso efectivo y la continuidad en la
prestacion gratuita de servicios de salud, correspondientes al primer y segundo niveles de atencion, dirigidos a las personas sin seguridad social que se encuentran
en condiciones de alta 0 muy alta marginacion.

Plazas Meta Ocupacion Porcentajg de Parametro
Puesto contratadas | 9€! 100% de las Contratacion de | Satisfactorio > | Bueno >70 | Regular > | Deficiente <
plazas autorizadas | personal de Salud 90 y <90 50y <70 50
MEDICO ESPECIALISTA
MEDICO GENERAL
ENFERMERA
ENFERMERA AUXILIAR.
NUTRIOLOGO.
PSICOLOGO CLINICO
TERAPEUTA DE LENGUAJE
TERAPEUTA DE REHABILITACION
OFICIAL Y/O DESPACHADOR DE FARMACIA
Elaboro Revisé Autorizo
Nombre y cargo Director Administrativo (o Titular de la Unidad Ejecutora (o su
equivalente) equivalente)

ANEXO 5 DEL CONVENIO DE COLABORACION PARA FORTALECER, CON CARGO A LOS RECURSOS DEL PROGRAMA PRESUPUESTARIO E023 “ATENCION A LA SALUD”
PARA EL EJERCICIO FISCAL 2023, LA PRESTACION GRATUITA DE SERVICIOS DE SALUD, MEDICAMENTOS Y DEMAS INSUMOS ASOCIADOS EN FAVOR DE LAS PERSONAS
SIN SEGURIDAD SOCIAL, EN LAS REGIONES DE ALTA Y MUY ALTA MARGINACION, MEDIANTE LA ASIGNACION DE PERSONAL DE SALUD, QUE CELEBRAN EL INSTITUTO
DE SALUD PARA EL BIENESTAR Y EL EJECUTIVO DEL ESTADO LIBRE Y SOBERANO DE VERACRUZ DE IGNACIO DE LA LLAVE.

FIRMA DE LOS ANEXOS 1, 1 A, 2, 3,4 Y 5 DEL CONVENIO DE COLABORACION PARA FORTALECER, CON CARGO A LOS RECURSOS DEL PROGRAMA PRESUPUESTARIO
E023 “ATENCION A LA SALUD” PARA EL EJERCICIO FISCAL 2023, LA PRESTACION GRATUITA DE SERVICIOS DE SALUD EN FAVOR DE LAS PERSONAS SIN SEGURIDAD
SOCIAL, EN LAS REGIONES DE ALTA Y MUY ALTA MARGINACION, MEDIANTE LA ASIGNACION DE PERSONAL DE SALUD, QUE CELEBRAN EL INSTITUTO DE SALUD PARA EL
BIENESTAR Y EL EJECUTIVO DEL ESTADO LIBRE Y SOBERANO DE VERACRUZ DE IGNACIO DE LA LLAVE.

Por el INSABI: Director General, Mtro. Juan Antonio Ferrer Aguilar.- Rubrica.- Titular de la Unidad de Coordinacion Nacional Médica, Dra. Jazmy Jyhan
Laborie Nassar.- Rubrica.- Coordinador de Recursos Humanos y Regularizacién de Personal, Mtro. Candelario Pérez Alvarado.- Rubrica.- Por la Entidad:
Secretario de Finanzas y Planeacion, Mtro. José Luis Lima Franco.- Rubrica.- Secretario de Salud y Director General de Servicios de Salud de Veracruz, Dr.
Gerardo Diaz Morales.- Rubrica.- Director Administrativo de Servicios de Salud de Veracruz, Lic. Jorge Eduardo Sisniega Fernandez.- Rabrica.- Director Juridico
de Servicios de Salud de Veracruz, Lic. Jorge Luis Reyna Reyes.- Rubrica.
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