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SECRETARIA DE SALUD

NORMA Oficial Mexicana NOM-039-SSA2-2014, Para la prevencién y control de las infecciones de transmision
sexual.

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

PABLO ANTONIO KURI MORALES, Subsecretario de Prevencion y Promocién de la Salud y Presidente
del Comité Consultivo Nacional de Normalizaciéon de Prevencion y Control de Enfermedades, 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 XV y XV Bis, 13, apartado A, fraccién I, 133, fraccién |, 134,
fracciones VIl y XIII, 135, 141, 145 y 157 Bis, de la Ley General de Salud; 38, fraccion I, 40, fracciones Il y
Xl, 41, 43, y 47, fraccion IV de la Ley Federal sobre Metrologia y Normalizacién; 28 del Reglamento de la Ley
Federal sobre Metrologia y Normalizacion, y 8, fraccién V'y 10, fracciones VIl y XVI del Reglamento Interior de
la Secretaria de Salud, y

CONSIDERANDO

Que las infecciones de transmisidon sexual en nuestro pais constituyen un problema de salud publica
debido a su alta incidencia entre la poblacion sexualmente activa;

Que la evidencia cientifica derivada de investigaciones recientes en el campo de las infecciones de
transmision sexual han demostrado, como en el caso de Virus del Papiloma Humano, que la transmision, en
caso de no prevenirse, detectarse, tratarse y controlarse, puede ocasionar padecimientos como el cancer
cérvico uterino, por lo que es necesario que esta Norma atienda dichos avances cientificos;

Que las infecciones de transmision sexual en el territorio nacional ocupan uno de los cinco primeros
lugares de demanda de consulta en el primer nivel de atencion médica y se ubican entre las diez primeras
causas de morbilidad general en el grupo de 15 a 44 afios de edad, con un efecto diferencial para la vida y el
ejercicio de la sexualidad de mujeres y hombres;

Que el 14 de julio de 2014, de conformidad con lo previsto en el articulo 47, fraccion |, de la Ley Federal
sobre Metrologia y Normalizacion, fue publicado en el Diario Oficial de la Federacion el Proyecto de esta
Norma, a efecto de que dentro de los 60 dias naturales posteriores a dicha publicacién los interesados
presentaran sus comentarios ante el Comité Consultivo de Normalizacion de Prevencion y Control de
Enfermedades;

Que durante el periodo de consulta publica, fueron recibidos en la sede del citado comité, los comentarios
formulados por los interesados respecto del proyecto de esta Norma Oficial Mexicana, razén por la cual, con
fecha previa fueron publicadas en el Diario Oficial de la Federacion las respuestas a los mismos, en términos
del articulo 47, fraccién I, de la Ley Federal de Metrologia y Normalizacién, y

Que en atencidn a las anteriores consideraciones, contando con la aprobacion del mencionado Comité, he
tenido a bien expedir y ordenar la publicacion en el Diario Oficial de la Federacion, de la

NORMA OFICIAL MEXICANA NOM-039-SSA2-2014, PARA LA PREVENCION Y CONTROL DE LAS
INFECCIONES DE TRANSMISION SEXUAL

PREFACIO
En la elaboracion de la presente Norma participaron:
SECRETARIA DE SALUD.
Subsecretaria de Prevencion y Promocién de la Salud.
Direccién General de Promocion de la Salud.
Direccion General de Epidemiologia.
Centro Nacional para la Prevencién y el Control del VIH/Sida.
Centro Nacional de Equidad de Género y Salud Reproductiva.
Centro Nacional para la Salud de la Infancia y la Adolescencia.
INSTITUTO NACIONAL DE PERINATOLOGIA ISIDRO ESPINOSA DE LOS REYES.
INSTITUTO DE SEGURIDAD Y SERVICIOS SOCIALES DE LOS TRABAJADORES DEL ESTADO
Programa VIH e ITS del ISSSTE
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SECRETARIA DE SALUD DE LA CIUDAD DE MEXICO
Clinica de Especialidades Condesa CDMX
GOBIERNO DEL ESTADO DE MEXICO
Programa Estatal de VIH/SIDA del Estado de México
GOBIERNO DEL ESTADO DE HIDALGO
Programa Estatal de VIH/SIDA del Estado de Hidalgo
Amigos contra el SIDA, A.C.
Centro de Atencién Profesional a Personas con SIDA, A.C. (CAPPSIDA).
Derechohabientes Viviendo con VIH/SIDA del Instituto Mexicano del Seguro Social (DVVIMSS).
Salud Integral de la Mujer, A.C. (SIPAM)
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0. Introduccion

Las infecciones de transmision sexual constituyen un problema de salud publica por la morbilidad y
mortalidad que representan, ya sea de forma directa, por la repercusion que tienen en la calidad de vida, la
salud reproductiva y la salud del nifio o de la nifia, o indirecta, por su funcion facilitadora para la transmisién
sexual del Virus de la Inmunodeficiencia Humana y su impacto en las economias nacionales e individuales.

Las infecciones de transmision sexual son causa de enfermedad aguda, cronica, infertilidad y muerte, con
graves consecuencias médicas, sociales, econdmicas y psicolégicas, para millones de mujeres, hombres,
nifias y nifios.

Las infecciones de transmision sexual representan un grave problema de salud sexual y reproductiva, no
s6lo al interior de los grupos de poblacion con practicas de riesgo, sino también en aquellas personas de la
poblacion en general que llegan a exponerse y adquirir la infeccién, a través de contactos sexuales sin
proteccion con parejas portadoras que pertenecen a los grupos mencionados.

1. Objetivo

Esta Norma tiene por objeto establecer y uniformar los procedimientos y criterios de operacion de los
integrantes del Sistema Nacional de Salud, en la prevencion y el control de las infecciones de transmision
sexual.

2. Campo de aplicacién

Esta Norma es de observancia obligatoria en todo el territorio nacional para el personal de salud y las
instituciones de los sectores publico, social y privado del Sistema Nacional de Salud, que presten servicios
relacionados con la prevencion, tratamiento y control de las infecciones de transmision sexual.
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3. Referencias normativas

Para la aplicacién correcta de esta Norma, deben consultarse las siguientes normas oficiales mexicanas o
las que las sustituyan:

3.1 Norma Oficial Mexicana NOM-004-SSA3-2012, Del expediente clinico.

3.2 Resolucion por la que se madifica la Norma Oficial Mexicana NOM-005-SSA2-1993, De los servicios
de planificacion familiar.

3.3 Norma Oficial Mexicana NOM-007-SSA2-2016, Para la atencién de la mujer durante el embarazo,
parto y puerperio, y de la persona recién nacida.

3.4 Norma Oficial Mexicana NOM-007-SSA3-2011, Para la organizaciéon y funcionamiento de los
laboratorios clinicos.

3.5 Norma Oficial Mexicana NOM-010-SSA2-2010, Para la prevencién y el control de la infeccion por Virus
de la Inmunodeficiencia Humana.

3.6 Modificacién a la Norma Oficial Mexicana NOM-014-SSA2-1994, Para la prevencion, deteccion,
diagnéstico, tratamiento, control y vigilancia epidemiolégica del cancer cérvico uterino.

3.7 Norma Oficial Mexicana NOM-017-SSA2-2012, Para la vigilancia epidemiolégica.
3.8 Norma Oficial Mexicana NOM-035-SSA3-2012, En materia de informacién en salud.

3.9 Norma Oficial Mexicana NOM-036-SSA2-2012, Prevencién y control de enfermedades. Aplicacién de
vacunas, toxoides, faboterapicos (sueros) e inmunoglobulinas en el humano.

3.10 Norma Oficial Mexicana NOM 046-SSA2-2005, Violencia familiar, sexual y contra las mujeres.
Criterios para la prevencion y atencion.

3.11 Norma Oficial Mexicana NOM-087-SEMARNAT-SSA1-2002, Proteccion ambiental-Salud ambiental-
Residuos peligrosos bioldgico-infecciosos-Clasificacion y especificaciones de manejo.

3.12 Norma Oficial Mexicana NOM-253-SSA1-2012, Para la disposicion de sangre humana y sus
componentes con fines terapéuticos.

4. Términos y definiciones
Para efectos de esta Norma, se entiende por:

4.1. Abogacia de la salud, a la combinacién de acciones individuales y sociales destinadas a conseguir la
aceptacion social y apoyo para los objetivos, politicas y programas de salud.

4.2 Caso sospechoso, a la persona en riesgo que, por razones epidemiolégicas, sea susceptible y
presente sintomatologia inespecifica del padecimiento o evento bajo vigilancia, a la persona que tenga signos
y sintomas en genitales o sistémicos, probables de una infeccion de transmision sexual.

4.3 Control, a la aplicacién de medidas para la disminucion de la incidencia y de la mortalidad, en casos
de enfermedad.

4.4 Inmunofluorescencia, a la técnica que emplea anticuerpos conjugados a moléculas que al ser
excitadas con la energia de una determinada longitud de onda son capaces de emitir energia de una longitud
de onda mayor.

4.5 Papanicolaou, al método de tincion para demostrar células exfoliadas normales y anormales.

4.6 Portador, a toda persona que albergue al agente de infeccidon de transmision sexual en ausencia de
enfermedad clinica aparente y en quien se demuestre por cultivo, serologia, inmunofluorescencia, biopsia o
técnica de biologia molecular un microorganismo asociado a infecciones de transmision sexual.

4.7 Pruebas de deteccion, a las de laboratorio utilizadas de manera individual o grupal para la
identificacion etioldgica de las infecciones de transmision sexual.

4.8 Practicas sexuales protegidas, a la relacion sexual en la que se utilizan correctamente barreras para
reducir el intercambio de fluidos potencialmente infectantes.

4.9 Situaciones de Riesgo, a aquellas condiciones en las cuales existe la posibilidad de exposicion a
fluidos potencialmente infectantes.

4.10 Transmision, a la propagacion de una infeccidn de transmision sexual de una persona a otra como
resultado de contacto sexual.
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5. Simbolos y términos abreviados

Para los fines de esta Norma son aplicables las siguientes abreviaturas:

5.1 CDC:

5.2 CENSIDA:
5.3 EPI:
5.4 FTA-ABS:

55ITS:
5.6 LCR:
5.7LGV:
5.8 OMS:
5.9 OPS:
5.10 PCR:

5.11 RPR:
5.12 SIDA:
5.13 VDRL:

5.14 VIH:
5.15 VHA:
5.16 VHB:
5.17 VHC:
5.18 VPH:

6. Clasificacion

Centros para el Control y la Prevencion de Enfermedades de los Estados Unidos de
Norteamérica (por sus siglas en inglés Centers for Diseases Control and Prevention
USA).

Centro Nacional para la Prevencion y el Control del VIH Y EL SIDA.
Enfermedad Pélvica Inflamatoria

Anticuerpos fluorescentes de absorcion treponémica. (Por sus siglas en inglés:
Fluoresceine Treponemic Antibodies).

Infecciones de transmision sexual.

Reaccion de ligasa en cadena (Por sus siglas en inglés Link Chain Reaction).
Linfogranuloma Venéreo

Organizacion Mundial de la Salud.

Organizacion Panamericana de la Salud.

Reaccion de la polimerasa en cadena (Por sus siglas en inglés Polimerase Chain
Reaction).

Investigacion de proteinas reaginicas (Por sus siglas en inglés Rapid plasma reagin).
Sindrome de Inmunodeficiencia Adquirida.

Laboratorio de Investigacion de Enfermedades Venéreas (Por sus siglas en inglés
Veneral Disease Research Laboratory).

Virus de la Inmunodeficiencia Humana, incluye al VIH-1 y al VIH-2.
Virus de la Hepatitis A.
Virus de la Hepatitis B.
Virus de la Hepatitis C.

Virus del Papiloma Humano.

6.1 Para fines de registro y vigilancia epidemiolégica se debe utilizar la Clasificacion Estadistica
Internacional de Enfermedades y Problemas relacionados con la Salud. Décima Edicion, la cual se puede
consultar en la liga electrénica http://ais.paho.org/classifications/Chapters/, o la que la sustituya.

6.1.1 Las infecciones con modo de transmision predominantemente sexual (A50-A64) excluyen la
enfermedad de Reiter (MO2.3), la enfermedad por VIH (B20- B24); la uretritis no especifica y la no gonocdécica

(N34.1)
A50 Sifilis congénita.
A50.0 Sifilis congénita precoz, sintomética.
A50.1 Sifilis congénita precoz, latente.
A50.2 Sifilis congénita precoz, sin otra especificacion.
A50.3 Oculopatia sifilitica congénita tardia.
A50.4 Neurosifilis congénita tardia [neurosifilis juvenil].
A50.5 Otras formas de sifilis congénita tardia, sintomatica.
A50.6 Sifilis congénita tardia, latente.
A50.7 Sifilis congénita tardia, sin otra especificacion.
A50.9 Sifilis congénita, sin otra especificacion.
A51 Sifilis precoz.
A51.0 Sifilis genital primaria.

A51.1 Sifilis primaria anal.
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A51.2
A51.3
A51.4
A51.5
A51.9
A52

A52.0
A52.1
A52.2
A52.3
A52.7
A52.8
A52.9
A53

A53.0
A53.9
A54

A54.0

A54.1

A54.2
A54.3
A54.4
A54.5
A54.6
A54.8
A54.9
A55

A56

A56.0
A56.1
A56.2
A56.3
A56.4
A56.8
A57

A58

A59

A59.0
A59.8
A59.9
A60

Sifilis primaria en otros sitios.

Sifilis secundaria de piel y membranas mucosas.
Otras sifilis secundarias.

Sifilis precoz, latente.

Sifilis precoz, sin otra especificacion.

Sifilis tardia.

Sifilis cardiovascular.

Neurosifilis sintoméatica.

Neurosifilis asintomatica.

Neurosifilis no especificada.

Otras sifilis tardias sintomaticas.

Sifilis tardia, latente.

Sifilis tardia, no especificada.

Otras sifilis y las no especificadas.

Sifilis latente, no especificada como precoz o tardia.
Sifilis, no especificada.

Infeccién gonocécica.

Infeccion gonocdcica del tracto genitourinario inferior sin absceso periuretral o de glandula
accesoria.

Infecciéon gonocdcica del tracto genitourinario inferior con absceso periuretral y de glandulas
accesorias.

Pelviperitonitis gonocdcica y otras infecciones gonocdcicas genitourinarias.
Infeccién gonocdcica del ojo.

Infeccion gonocécica del sistema osteomuscular.

Faringitis gonocdcica.

Infeccion gonocécica del ano y del recto.

Otras infecciones gonocécicas.

Infeccidn gonocédcica no especificada.

Linfogranuloma (venéreo) por clamidias.

Otras enfermedades de transmisién sexual debidas a clamidias.

Infeccidn del tracto genitourinario inferior debida a clamidias.

Infeccidn del pelviperitoneo y otros 6rganos genitourinarios debida a clamidias.
Infecciones del tracto genitourinario debidas a clamidias, sin otra especificacion.
Infeccion del ano y del recto debida a clamidias.

Infeccién de faringe debida a clamidias.

Infeccién de transmision sexual de otros sitios debida a clamidias.
Chancro blando.

Granuloma inguinal.

Tricomoniasis.

Tricomoniasis urogenital.

Tricomoniasis de otros sitios.

Tricomoniasis, no especificada

Infeccién anogenital debida a virus del herpes [herpes simple].
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A60.0 Infeccion de genitales y trayecto urogenital debida a virus del herpes [herpes simple].

A60.1 Infeccion de la piel perianal y recto por virus de herpes simple.

A60.9 Infeccién anogenital por virus del herpes simple, sin otra especificacion.

A63 Otras enfermedades de transmision predominantemente sexual, no clasificadas en otra
parte.

A63.0 Verrugas (venéreas) anogenitales.

A63.8 Otras enfermedades de transmision predominantemente sexual, especificadas.

A64 Enfermedad de transmisién sexual no especificada.

B08.1 Molusco contagioso

B37.3 Candidiasis de la vulva y de la vagina

B37.4 Candidiasis de otras localizaciones urogenitales

6.2 Para fines de aplicacion clinica se debe utilizar la clasificacion de los CDC disponible en
http://www.cdc.gov/std/treatment/2010/STD-Treatment-2010-RR5912.pdf, la cual clasifica genéricamente a las
ITS, conforme a lo siguiente:

6.2.1 Enfermedades caracterizadas inicialmente por Ulceras genitales.
6.2.1.1 Chancroide.

6.2.1.2 Infeccion genital por Virus de Herpes simplex.

6.2.1.3 Granuloma Inguinal.

6.2.1.4 Sifilis.

6.2.2 Enfermedades caracterizadas por uretritis y cervicitis.

6.2.2.1 Linfogranuloma venéreo.

6.2.2.2 Uretritis gonocécica.

6.2.2.3 Uretritis no gonocdcica.

6.2.2.4 Cervicitis mucopurulenta.

6.2.2.5 Infeccion por Ureaplasma urealyticum y Mycoplasma hominis.
6.2.3 Enfermedades caracterizadas por flujo vaginal.

6.2.3.1 La vaginosis bacteriana y la candidiasis urogenital no estan consideradas como ITS; sin embargo,
por ser las causas mas frecuentes de flujo vaginal que requieren de tratamiento médico, se incluyen en este
apartado. Pueden ser indicadoras de otros problemas de salud y sélo en algunos casos de vaginosis
bacteriana se establece la transmisién sexual.

6.2.3.2 Tricomoniasis.

6.2.4 EPI.

6.2.5 VPH.

6.3. ITS prevenibles por vacunacion y otras nuevas ITS como la hepatitis C.
6.3.1 VHA.

6.3.2 VHB.

6.3.3 VHC.

6.4 Ectoparasitos.

6.4.1 Escabiasis.

6.5 Molusco Contagioso.

7. Generalidades

7.1 Promocion de la Salud.

Las acciones de prevencion relacionadas con las ITS, asi como las de promocion de la salud deberan
basarse en evidencia cientifica.
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7.1.1 La prevencion de las ITS debe realizarse en el marco de la promocién de la salud, como un proceso
para evitar la transmision de las mismas en la poblacion, mediante el fortalecimiento de conocimientos,
aptitudes, actitudes y habitos de las personas y en la comunidad para participar corresponsablemente en el
autocuidado y construccion de una sociedad saludable libre de ITS y debe referirse al Modelo Operativo de
Promocién de la Salud disponible para su consulta en la péagina electronica:
http://www.promocion.salud.gob.mx/dgps/descargasl/mops.pdf y que incluye: manejo de riesgos personales,
desarrollo de capacidad y competencia en salud, participacion social para la acciéon comunitaria, desarrollo de
entornos saludables, abogacia de la salud y mercadotecnia social en salud.

7.1.2 En materia de educacion para la salud, las Instituciones del Sistema Nacional de Salud, con la
participacion que, en su caso, corresponda a las autoridades educativas competentes, deben:

7.1.2.1 Realizar programas educativos para informar sobre las ITS, sus mecanismos de transmision,
diagnéstico y tratamiento a la poblacion general.

7.1.2.2 Realizar programas educativos para capacitar a los profesionales, técnicos y auxiliares de la salud
en ITS que incluyan: la prevencién, consejeria, mecanismos de transmision, diagnostico y tratamiento.

7.1.3 En materia de participacion social, promover la participacién de la poblacion, los gobiernos de las
entidades federativas, las instituciones publicas y privadas para estimular la adopcién de estilos de vida
saludables.

7.1.4 En materia de comunicacion educativa, en el ambito de su competencia, promover la vinculacion y
participacion de los profesionales de la comunicacién y de los diversos medios de comunicacion, para
informar de forma permanente a la poblacién en general sobre el tema de ITS, su mecanismo de transmision,
diagndstico y tratamiento; asi como las alternativas de prevencion y control a que se refiere esta Norma.

7.2 Medidas de prevencion.
7.2.1 Prevencion primaria.

7.2.1.1 La prevencion de las ITS se debe llevar a cabo por las autoridades sanitarias competentes, en los
tres 6rdenes de gobierno, asi como por todas las instituciones publicas, privadas y sociales del Sistema
Nacional de Salud. Para promover la participacion de autoridades estatales, municipales, comités locales de
salud, personal de salud, lideres comunitarios y organizaciones sociales en el desarrollo y permanencia de las
acciones de salud para la prevencién de la transmision de las ITS, se deberan desarrollar estrategias para el
autocuidado de la salud con énfasis en los grupos mas afectados por las ITS.

7.2.1.2 En materia de prevencién de la transmision de las ITS y promocién para la salud, las acciones
deben estar orientadas a:

7.2.1.2.1 Informar a la poblaciéon sobre la magnitud y trascendencia de las ITS como problema de salud
publica, y

7.2.1.2.2 Dar a conocer a la poblacion las vias y mecanismos de transmisiéon, formas de promocion,
prevencion y servicios de informacion, deteccién y atencion integral relacionadas con las ITS.

7.2.2 La prevencién secundaria debe estar dirigida a:

7.2.2.1 Orientar e informar a la poblacion sobre la adopcién de estilos de vida saludables haciendo
especial énfasis en las practicas sexuales seguras y protegidas;

7.2.2.2 Fomentar en las personas con ITS activas o controladas, el autocuidado de la salud, incluyendo la
promocion de medidas de prevencion, tales como:

7.2.2.2.1 Abstenerse de préacticas sexuales hasta su recuperacion;
7.2.2.2.2 Tener s6lo una pareja sexual, y

7.2.2.2.3 Tener practicas sexuales protegidas o seguras para romper la cadena de transmisién o de
adquisicion de otras ITS.

7.2.2.3 Promover servicios de calidad y accesibles de asistencia, en los cuales se proporcione consejeria,
diagndstico y tratamiento oportuno a personas sintomaticas y a sus parejas sexuales;

7.2.2.4 Orientar sobre la importancia del control y tratamiento de las ITS como factores que previenen la
transmision del VIH;

7.2.2.5 Promover la incorporacion de actividades de prevencion, consejeria y asistencia de las ITS a
grupos vulnerables; incluyendo a las mujeres embarazadas en los servicios especializados de VIH/SIDA y en
todos los establecimientos de atencion médica;

7.2.2.6 Otorgar servicios de apoyo y consejeria para personas afectadas y sus parejas, contactos y
familiares tanto en la fase de diagndstico como en la de tratamiento, brindando informacion accesible,
promoviendo la adherencia al tratamiento y la adopcién de practicas sexuales protegidas o seguras;
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7.2.2.7 Para la prevencion de las ITS posterior a haber sido victima de una violacién, se estara a lo
dispuesto en la Norma Oficial Mexicana citada en el punto 3.10, del Capitulo de Referencias normativas, de
esta Norma, y

7.2.2.8 Promover la participacién social para:
7.2.2.8.1 Prevenir y eliminar el estigma y la discriminacion de que son objeto las personas con alguna ITS;

7.2.2.8.2 Impulsar la acciéon comunitaria en forma organizada e informada de la poblacion para el
desarrollo de acciones y estrategias preventivas, incluyendo el diagndstico oportuno, y

7.2.2.8.3 Procurar la participacion activa de los diversos grupos sociales en la planeacion, ejecucion y
evaluacién de las actividades preventivas en todos los 6rdenes de gobierno que involucre la prevencién y el
control de las ITS.

7.2.3 En materia de educacién, las acciones fundamentales para la prevencion de la transmisién de las
ITS entre la poblacion estaran encaminadas a:

7.2.3.1 Participar con la autoridad educativa competente, los maestros, las madres y padres de familia, en
la elaboracion de los planes y programas educativos, desde la educaciéon basica, la educacion de la
sexualidad que responda a contextos multiculturales de la poblacion en sus distintas etapas de vida
encaminadas a la adopcion de conductas preventivas y estilos de vida saludables; en coordinacién con las
autoridades de salud y los padres de familia, quien debe integrarse en forma activa a la educacion de las y los
menores, adolescentes y adultos jévenes que favorezcan la prevencion y control de las ITS.

7.2.3.2 Buscar la participacion de la comunidad educativa para que el tema de las ITS sea abordado con
objetividad, en funcion de los resultados del progreso y evidencia cientificos y en apego a las disposiciones
juridicas aplicables;

7.2.3.3 Capacitar al personal de salud en las medidas universales de bioseguridad, con el fin de reducir el
riesgo de transmision de alguna ITS, y

7.2.3.4 Promover continuamente el uso consistente y correcto de los condones de latex o de poliuretano
en préacticas sexuales, con informacion veraz y completa de la efectividad del mismo.

7.2.4 Los integrantes del Sistema Nacional de Salud, deberan realizar la prueba de deteccién de sifilis,
Hepatitis B y C y VIH, en todas las donaciones de sangre, leche materna, tejidos, 6rganos y células
germinales.

7.2.4.1 Las instituciones publicas del Sistema Nacional de Salud deberan promover la deteccion de ITS,
sifilis y VIH a toda mujer embarazada y a los grupos con mayor prevalencia de ITS de manera voluntaria y
gratuita.

7.2.4.2 Las instituciones del Sistema Nacional de Salud deberdn promover y colaborar en la capacitacion
del personal de salud con objeto de lograr que participen activamente en la prevencion, deteccion oportuna y
atencion integral de las ITS.

7.2.4.3 El personal de salud promovera la no automedicacion y recomendara el apego a los tratamientos
prescritos por el médico especialista; asimismo informara sobre la atencion médica integral de seguimiento
aun en ausencia de sintomatologia y recomendara que se realicen los estudios a las parejas o contactos de
las personas afectadas.

7.2.4.4 El personal de salud promovera la adopcion de un estilo de vida saludable con apoyo psicoldgico si
lo amerita el caso, asi como, la asistencia a talleres de educacion para la salud y atencion integral.

7.2.4.5 El personal de salud promovera las acciones que eviten el uso de drogas, alcohol y tabaco.

7.2.4.6 El personal de salud informara sobre los derechos a los servicios y alternativas de tratamiento que,
los establecimientos para la atencion médica ofrecen a las personas con sospecha de ITS.

7.3 Medidas de control.

7.3.1 Corroborar el diagnéstico de ITS mediante criterios clinicos, epidemiolégicos y de laboratorio.
7.3.2 Para el manejo de las ITS los objetivos deben orientarse a:

7.3.2.1 Establecer un diagnéstico correcto sindrémico y/o etiolégico.

7.3.2.1.1 Realizar el diagnéstico sindromico en los establecimientos para la atencién médica del primer
nivel de atencién que no cuenten con un laboratorio en donde se realicen las pruebas de deteccién para las
ITS,y

7.3.2.1.2 El diagndstico etioldgico debe utilizarse cuando los establecimientos para la atencion médica del
segundo y tercer nivel de atencion cuenten con un laboratorio que cumpla con los requisitos establecidos en
las disposiciones juridicas aplicables, en donde se realicen las pruebas de deteccion para las ITS.
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7.3.2.2 Proporcionar un tratamiento especifico, eficaz y oportuno para curar y prevenir las complicaciones
asociadas a las ITS.

7.3.2.3 Disminuir el riesgo de transmision al nifio o a la nifia recién nacidos en el caso de mujeres
embarazadas y, en su caso, establecer las medidas de seguimiento y atencién a productos potencialmente
infectados.

7.3.2.4 Notificar los casos diagnosticados conforme a lo dispuesto en la Norma Oficial Mexicana citada en
el punto 3.7, del Capitulo de Referencias normativas, de esta Norma, y

7.3.2.5 EIl tratamiento para las ITS debera ser acorde con lo dispuesto en la Guia de prevencion,
diagnéstico y tratamiento de las ITS vigente, disponible para su consulta en pagina electrénica
http://www.censida.salud.gob.mx/descargas/biblioteca/Guia-FEB13CS4.pdf

7.4 Enfermedades que se caracterizan inicialmente por Ulceras genitales:
7.4.1 Chancro blando (Chancroide).

7.4.1.1 El diagnéstico de caso sospechoso o caso confirmado deberd realizarse de acuerdo a lo sefialado
en el Apéndice A Normativo, de esta Norma.

7.4.1.2 A todas las personas con infeccion por Haemophilus ducreyi se les debe sugerir que se realicen
una prueba de deteccién para VIH.

7.4.1.3 Tratandose de las personas con falla en el tratamiento, debe investigarse la coexistencia del virus
del Herpes simple 1y 2.

7.4.2 Herpes genital.

7.4.2.1 El diagnostico de caso sospechoso o confirmado debera realizarse de acuerdo al Apéndice A
Normativo, de esta Norma.

7.4.2.2 Cuando existan lesiones por herpes genital en mujeres embarazadas debe realizarse la operacion
cesarea, ya que el riesgo de transmision durante el parto es de cerca de un 85%.

7.4.2.3 Tratdndose de personas con falla al tratamiento de herpes genital debe investigarse la coexistencia
de Haemophilus ducreyi o Calymmatobacterium granulomatis.

7.4.3 Granuloma inguinal.

7.4.3.1 El diagnostico de caso sospechoso o caso confirmado debera realizarse conforme a lo establecido
en el Apéndice A Normativo, de esta Norma.

7.4.4LGV.

7.4.4.1 El diagnostico de caso sospechoso o caso confirmado debera realizarse conforme a lo establecido
en el Apéndice A Normativo, de esta Norma.

7.4.4.2 Todas las personas con falla en el tratamiento deben vigilarse clinicamente hasta que los signos y
sintomas hayan desaparecido.

7.4.5 Sifilis.

La sifilis es una enfermedad con diferentes etapas clinicas, por lo que se divide para su manejo en las
siguientes formas: sifilis primaria, secundaria, latente y terciaria. El diagnéstico de sifilis depende de la etapa
clinica en que se encuentre, como se indica en el Apéndice A Normativo, de esta Norma.

7.4.5.1 El seguimiento de las personas con sifilis primaria y secundaria debe hacerse con pruebas
seroldgicas cuantitativas a los 3, 6 y 12 meses. En las personas con coinfeccion de VIH, el seguimiento
serolégico debe hacerse a los 3, 6, 9, 12 y 24 meses, incluyendo VDRL en liquido cefalorraquideo al inicio y a
los doce meses de tratamiento.

7.4.5.2 A las mujeres embarazadas se les debe realizar la prueba de VDRL o RPR o Inmunofluorescencia
para Treponema pallidum durante la primera visita prenatal, independientemente del trimestre de la gestacién
en que se encuentre y posterior al parto. El personal de salud no debe dar de alta a ninguna mujer posterior al
parto sin que se le haya realizado la prueba de VDRL o RPR.

7.4.5.3 A toda mujer embarazada con sifilis se le debe realizar la prueba de deteccion para VIH previa
consejeria y consentimiento informado por escrito. En caso de resultar positiva la prueba de VIH, se les debe
canalizar al servicio especializado que ofrezca tratamiento preventivo de transmisién perinatal del VIH en
términos de lo establecido en la Norma Oficial Mexicana citada en el punto 3.5 del capitulo de Referencias
normativas, de esta Norma.
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7.4.5.4 El tratamiento de la sifilis durante el embarazo debe realizarse conforme a la etapa clinica de la
enfermedad.

7.4.5.5 El seguimiento debe realizarse con pruebas serolégicas cuantitativas como el VDRL en cada
trimestre y posterior al parto a los 3, 6 y 12 meses.

7.4.5.6 El diagndstico de sifilis congénita se debe establecer en:

7.4.5.6.1 El nifio o la nifia que no llegue a término, cuya madre tenga evidencia clinica (Glcera genital o
lesiones compatibles con sifilis secundaria) o con prueba treponémica (incluidas pruebas treponémicas
rapidas) o no treponémica positiva o reactiva durante la gestacion, parto o puerperio, que no haya sido tratada
o haya sido tratada inadecuadamente, o

7.4.5.6.2 El nifio o la nifia menor de 27 dias de nacido con titulo de RPR/VDRL cuatro veces mayor que
los titulos de la madre o lo que equivale a un cambio en 2 diluciones o0 mas de los titulos maternos (por
ejemplo, de 1:16 a 1:4), o

7.4.5.6.3 El nifio o la nifia con una o varias manifestaciones clinicas que sugieran sifilis congénita al
examen fisico y/o evidencia radiografica de sifilis congénita y/o resultado reactivo de una prueba treponémica
0 no treponémica, o

7.4.5.6.4 El nifio o la nifia producto de la gestacion con demostracion de Treponema pallidum, por campo
oscuro, inmunofluorescencia u otra coloracién o procedimiento especifico, en lesiones, placenta, cordon
umbilical o material de autopsia, o

7.4.5.6.5 El nifio o la nifia con manifestaciones clinicas que sugieran sifilis congénita, como: Distrofias,
neumopatias, laringitis (llanto ronco y continuado), gastroenteritis, hepatoesplenomegalia, osteocondritis de
huesos largos al examen radioldgico, rinitis muco purulenta, pseudo-pardlisis, ictericia y/o anemia, lesiones
muco cutaneas (papulas, placas infiltradas rojizas en region peri bucal, miembros, palmas, plantas, peri anales
y peri genitales, roséolas de grandes manchas, ampollas palmo plantares).

7.4.5.7 El seguimiento del nifio o la nifia de madre con sifilis debe efectuarse a los, 2, 4, 6 y 12 meses.

7.4.5.7.1 El diagnoéstico de caso sospechoso, caso probable, caso confirmado o caso anulado debera
realizarse conforme a lo dispuesto en el Apéndice A Normativo, de esta Norma.

7.5 Enfermedades que se caracterizan por uretritis y cervicitis.
7.5.1 Uretritis y cervicitis gonocécica.

7.5.1.1 El diagnéstico de caso sospechoso o caso confirmado, debera realizarse conforme a lo establecido
en el Apéndice A Normativo, de esta Norma.

7.5.1.2 La persona afectada debe ser vigilada clinicamente hasta que los signos y sintomas hayan
desaparecido.

7.5.1.3 En las personas con falla al tratamiento para gonorrea deberd investigarse la coexistencia de
infeccion por C. trachomatis 0 en su caso se recomienda dar tratamiento para los 2 microorganismos.

7.5.2 Uretritis no gonocdcica.

7.5.2.1 El diagnéstico de caso sospechoso o caso confirmado, debera realizarse conforme a lo establecido
en el Apéndice A Normativo, de esta Norma.

7.5.2.2 Tratandose de personas con falla al tratamiento se deben investigar otros agentes causales como
son: Neisseria gonorrhoeae Ureaplasma urealyticum y Mycoplasma hominis Trichomonas vaginalis y virus del
herpes simple.

7.5.3 Cervicitis muco purulenta.

7.5.3.1 El diagndéstico de caso sospechoso, asi como el de caso confirmado debera realizarse conforme a
lo dispuesto en el Apéndice A Normativo, de esta Norma.

7.5.3.2 En toda mujer con falla al tratamiento deben investigarse otras causas de cervicitis, como las
causadas por herpes virus y las enterobacterias).

7.6 Enfermedades caracterizadas por flujo vaginal.

7.6.1 EIl diagndstico de caso sospechoso, asi como de caso confirmado, debera realizarse conforme a lo
establecido en el Apéndice A Normativo, de esta Norma.

7.6.2 Los criterios de laboratorio para el diagnéstico etioldgico deberan basarse en las recomendaciones
de la Guia de prevencion, diagnostico y tratamiento de las ITS, disponible para su consulta en la pagina
electronica: http://www.censida.salud.gob.mx/descargas/biblioteca/Guia-FEB13CS4.pdf
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7.7 EPL

7.7.1 El diagnéstico de caso sospechoso, asi como el de caso confirmado, debera realizarse conforme a lo
establecido en el Apéndice A Normativo, de esta Norma.

7.7.2 Debe iniciarse el tratamiento en cualquier mujer con vida sexual activa y datos de EPI, conforme a lo
establecido en la Guia de prevencion, diagnostico y tratamiento de las ITS, disponible en la pagina
electrénica: http://www.censida.salud.gob.mx/descargas/biblioteca/Guia-FEB13CS4.pdf

7.8 Infecciones por ectoparasitos.
7.8.1 Escabiasis.

7.8.1.1 El diagndstico de caso sospechoso, asi como el de caso confirmado, debera realizarse conforme a
lo establecido en el Apéndice A Normativo, de esta Norma.

7.8.2 Amibiasis genital.

7.8.2.1 El diagndstico de caso sospechoso, asi como el de caso confirmado, debera realizarse conforme a
lo establecido en el Apéndice A Normativo, de esta Norma.

7.8.2.2 La amibiasis genital se manifiesta por un proceso ulceroso destructivo que puede confundirse o
asociarse con lesiones ulcerosas producidas por otras ITS.

7.8.2.3 Debe investigarse el antecedente de practicas sexuales ano genitales o inmunocompromiso.

7.8.2.4 El tratamiento debe establecerse en los casos confirmados, conforme a lo establecido en la Guia
de prevencién, diagnéstico y tratamiento de las ITS, disponible en la pagina electrénica
http://www.censida.salud.gob.mx/descargas/biblioteca/Guia-FEB13CS4.pdf

7.8.3 Pediculosis pubis.

7.8.3.1 El diagndstico de caso sospechoso, asi como el de caso confirmado, deberé realizarse conforme a
lo establecido en el Apéndice A Normativo, de esta Norma.

7.9 ITS prevenibles por vacunacion y otras nuevas ITS como la hepatitis.
Actualmente las Hepatitis virales de transmision sexual con la Hepatitis B y la Hepatitis C.
7.9.1 Hepatitis VHA

7.9.1.1 El diagnostico de caso sospechoso, asi como el de caso confirmado, deber realizarse conforme a
lo establecido en el apéndice A Normativo, de esta Norma.

7.9.1.2 No existe un tratamiento especifico para la infeccion por VHA.

7.9.1.3 La vacuna para VHA, se aplicara de conformidad con lo establecido en la Norma Oficial Mexicana
citada en el punto 3.9, del capitulo de Referencias normativas, de esta Norma.

7.10. Hepatitis VHB

7.10.1.1 El diagndstico de caso sospechoso, asi como el de caso confirmado, debera realizarse conforme
a lo dispuesto en el Apéndice A Normativo, de esta Norma.

7.10.1.2 Se considera infeccién crénica a aquella que se presenta en personas asintomaticas con
Antigeno de superficie o Antigeno e, positivos para VHB.

7.10.1.3 La prevencion para la infeccion por VHB debe incluir la aplicacion de la Vacuna de Hepatitis B, la
cual se realizara de conformidad con lo establecido en la Norma Oficial Mexicana citada en el punto 3.9, del
capitulo de Referencias normativas, de esta Norma.

7.11 Hepatitis VHC

7.11.1 El diagn6stico de caso sospechoso, asi como el de caso confirmado, debera realizarse conforme a
lo dispuesto en el Apéndice A Normativo, de esta Norma.

7.11.2 La coinfeccion VIH — Hepatitis C debera manejarse de acuerdo a la Guia de manejo antirretroviral
de las personas con VIH vigente, disponible en:

http://www.gob.mx/cms/uploads/attachment/file/179552/G_ARV2016_1.pdf
7.12 VPH

7.12.1 El diagn6stico de caso sospechoso, asi como el de caso confirmado, debera realizarse conforme a
lo dispuesto en el Apéndice A Normativo, de esta Norma.
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7.12.2 El esquema de vacunacion en nifias de 9 afios se realizara conforme en lo establecido en los
Lineamientos Generales del Programa de Vacunacion Universal vigente.

7.12.3 Las vacunas disponibles en este momento contienen diferentes serotipos de VPH, por lo que se
han sugerido diferentes recomendaciones para su aplicacion por lo que debera consultarse el Programa de
vacunacion universal y semanas nacionales de salud, Lineamientos generales 2015, disponible para su
consulta en la pagina de internet:

http://www.censia.salud.gob.mx/contenidos/descargas/vacunas/Lineamientos_PVUySNS2015.PDF
7.13 Molusco Contagioso

7.13.1 El diagnostico de caso sospechoso o caso confirmado, debera realizarse conforme a lo establecido
en el Apéndice A Normativo, de esta Norma.

7.13.2 La persona afectada debe ser vigilada y manejada de acuerdo a la Guia de prevencion,
diagndstico, y tratamientos de las ITS, la cual puede ser consultada en la liga electronica:

http://www.censida.salud.gob.mx/descargas/biblioteca/Guia-FEB13CS4.pdf, hasta que clinicamente los
signos y sintomas se hayan resuelto.

8. Vigilancia epidemioldgica

8.1 Las ITS son enfermedades sujetas a vigilancia epidemioldgica y de notificacion obligatoria a la
autoridad sanitaria mas cercana, de conformidad con lo establecido en la Norma Oficial Mexicana, citada en el
punto 3.7 del capitulo de Referencias normativas, de esta Norma.

8.2 Cuando la persona sea mayor de edad y/o adolescente emancipado se obtendra la informacion y
consentimiento directamente del paciente con la firma correspondiente o, en su caso, huella dactilar. En el
caso personas imposibilitadas legal o mentalmente para dar su consentimiento, previa consejeria, se debe
obtener la informacion y consentimiento del padre, la madre, tutor o representante legal. La ausencia del
responsable legal no justifica la negacion de atencion, con base en el principio de interés superior del menor y
el derecho humano a la salud. La poblacion adolescente es una poblacién vulnerable, por lo que se considera
una prioridad evitar la desercion y la falta de adhesion al tratamiento.

9. Investigacioén

9.1 El Consejo Nacional para Prevencion y Control del Sida promovera el desarrollo de la investigacion de
las ITS.

9.2 Para la vigilancia epidemiologica de las ITS, se requiere la realizacion de investigacion bésica, clinica,
epidemioldgica y operativa, con atencion particular a los factores, condiciones de riesgo y poblacién con
practicas de riesgo.

9.3 Los resultados de dichas investigaciones deben ser discutidos por las instancias que las generaron en
coordinacion con el CENSIDA, con el objeto de analizar y evaluar dichos resultados, a efecto de promover
propuestas que mejoren la calidad de los servicios relacionados con las ITS.

9.4 Los estudios e investigaciones se deben efectuar con base en los principios éticos, cientificos y
conforme a las disposiciones juridicas aplicables.

10. Concordancia con Normas internacionales y mexicanas
Esta Norma no es equivalente a ninguna norma internacional ni mexicana.
11. Bibliografia

11.1 Auvert B, Lissouba P, Cutler E, Zarca K, Puren A, Taljaard D. Association of Oncogenic and
Nononcogenic Human Papillomavirus With HIV Incidence. J Acquir Immune Defic Syndr. 2009 Sep 25.

11.2 Centers for Disease Control and Prevention. Morbidity & Mortality Weekly Report, August 4, 2006/
55(RR11); 1-94 Sexually Transmitted Diseases Treatment Guidelines, 2006.

11.3 Chen YJ, Horng CT, Chen JT, Tsai ML. Acute syphilitic progression in an HIV-positive patient. Am J
Med Sci. 2009 Oct; 338 (4):325.

11.4 Dumonceaux TJ, Schellenberg J, Goleski V, Hill JE, Jaoko W, Kimani J, Money D, Ball TB, Plummer
FA, Severini A. Multiplex detection of bacteria associated with normal microbiota and with bacterial vaginosis in
vaginal swabs using oligonucleotide-coupled fluorescent microspheres. J Clin Microbiol. 2009 Sep 30.

11.5 Elizabeth Boskey, Ph.D. Treatment of STDs. August 05, 2009 guidelines for workers Detoxamin -1 in
Chelation Beats 1V, Beats Oral Chelation Proven by Published Studies.



Jueves 1 de junio de 2017 DIARIO OFICIAL (Primera Seccién)

11.6 Fife KH, Van Der Pol B, Roth AM, Brand J, Arno JN, Madlem J, Juliar BE, Katz BP, Williams JA, Zimet
GD, Fortenberry JD. Implementation of Routine Access to Herpes Simplex Virus Type 2 Antibody Testing in a
Public Health Sexually Transmitted Disease Clinic. Sex Transm Dis. 2009 Nov;36 (11):724-728.

11.7 Gilmore, N., Somrville M., Stigmatisatin, scapegeoating, and discrimination in sexually trasmitited
disease: Overcoming “them” and “us”. Soc Sci Med 1994; 39 (9): 1339-1358.

11.8 Mabey D. Azithromycin Resistance in Treponema pallidum. Sex Transm Dis. 2009 Oct 1.

11.9 Organizacion de las Naciones Unidas. Declaracién del Milenio, adoptada en la Asamblea General de
la ONU.

11.10 Organizacién Mundial de la Salud. Clasificacion Internacional de Enfermedades. (Décima edicion,
1992).

11.11 Organizacion Mundial de la Salud. El uso de pruebas rapidas para sifilis. Iniciativa de Métodos
Diagnésticos para las Enfermedades de transmision sexual. 2009

11.12 Organizacion Panamericana de Salud. Plan Regional de VIH y ITS para el sector salud 2006 — 2015

11.13 Guia de tratamiento de las Infecciones de Transmisién Sexual. Fundacién Mexicana para la Salud.
México 2011.

11.14 Secretaria de Salud. Modelo Operativo de Promocion de la Salud 2000 — 2006. México 2000.

11.15 Programa Sectorial de Salud 2013-2018. México; disponible en
http://portal.salud.gob.mx/contenidos/conoce_salud/prosesa/prosesa.htmil

11.16 Programa de Accion Especifico Respuesta al VIH, Sida e ITS 2013-2018, disponible en
http://www.censida.salud.gob.mx/descargas/acerca/PAE_2013 2018_AUTORIZADA.pdf

11.17 Manual de Vacunacién 2009-2010, México, D.F.

11.18 Strachman A, Impett EA, Henson JM, Pentz MA. Early adolescent alcohol use and sexual
experience by emerging adulthood: a 10-year longitudinal investigation. J Adolesc Health. 2009 Nov;
45(5):478-82. Epub 2009 May 30.

11.19 Tchernev G. Sexually transmitted papillomavirus infections: epidemiology pathogenesis, clinic,
morphology, important differential diagnostic aspects, current diagnostic and treatment options. An Bras
Dermatol. 2009 Aug; 84(4):377-89.

11.20 Clasificacion de los Centros para el Control y la Prevencion de Enfermedades de los Estados Unidos
de Norteamérica (CDC).

11.21 Clasificacion Estadistica Internacional de Enfermedades y Problemas relacionados con la Salud.
Décima Edicién (CIE 10)

11.22 Guia de prevencion, diagndstico y tratamiento de las ITS.
11.23 Manual de Vacunacion 2008-2009.

11.24 Modelo Operativo de Promocién de la Salud 2000-2006.
12. Observancia de la Norma
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Las instituciones de atencion médica pertenecientes al Sistema Nacional de Salud podran solicitar, en
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Esta Norma entrara en vigor al dia siguiente de su publicacion en el Diario Oficial de la Federacién.
TRANSITORIO

UNICO.- La entrada en vigor de la presente Norma deja sin efectos a la Norma Oficial Mexicana NOM-
039-SSA2-2002, Para la prevencién y control de las infecciones de transmisién sexual, publicada en el Diario
Oficial de la Federacién el 19 de septiembre de 2003.

Ciudad de México, a 9 de marzo de 2017.- El Subsecretario de Prevencion y Promocion de la Salud y
Presidente del Comité Consultivo Nacional de Normalizacion de Prevencién y Control de Enfermedades,
Pablo Antonio Kuri Morales.- Rabrica.



(Primera Secci6n)

DIARIO OFICIAL Jueves 1 de junio de 2017

15. Apéndice A Normativo. Diagndéstico Etiologico de las ITS.

A.l Chancro blando (Chancroide).

Al1l Caso sospechoso. Toda persona con Ulcera o chancro doloroso en genitales.

A.1.2 Caso confirmado. Toda persona con Ulcera o chancro doloroso en genitales en quien se demuestre
por cultivo o confirmacién de Haemophilus ducreyi.

A.2 Herpes Genital.

A.2.1 Caso sospechoso. Toda persona con una o dos vesiculas y/o Ulceras dolorosas en genitales y con
prueba de Tzanck positiva.

A.2.2 Caso confirmado. Toda persona con vesiculas y/o Ulceras en genitales en quien se demuestre por
cultivo, inmunofluorescencia o PCR el Herpes simple 1y 2.

A.3 Granuloma inguinal.

A.3.1 Caso sospechoso. Toda persona con Ulcera dolorosa facilmente sangrante en genitales.

A.3.2 Caso confirmado. Todas las personas con Ulcera genital, adenopatia femoral o inguinal en quien se
demuestre por serologia o fijacion de complemento 1 mayor de 64 de los
serotipos L1, L2 o L3 de Chlamydia trachomatis. La biopsia para establecer el
diagnéstico esta contraindicada.

A4 LGV.

A4l Caso sospechoso. Todas las personas con Ulcera en genitales con linfadenopatia inguinal femoral e
inguinal.

A.4.2 Caso confirmado. Todas las personas con Ulcera genital, adenopatia femoral o inguinal en quien se
demuestre por serologia o fijacion de complemento 1 mayor de 64 de los
serotipos L1, L2 o L3 de Chlamydia trachomatis. La biopsia para establecer el
diagnéstico esta contraindicada.

A5 Sifilis.

A5.1 Sifilis primaria. Identificacion del Treponema pallidum en microscopio de campo obscuro,
inmunofluorescencia o identificacién del agente en muestras de biopsia.

A.5.2 Sifilis secundaria, latente | Se establece por los antecedentes o hallazgos de la exploracion fisica y los

y tardia. examenes reactivos seroldgicos y confirmacion por FTA-ABS o confirmacion del
Treponema pallidum en biopsia del tejido o liquido sospechoso.

A.6 Uretritis y cervicitis gonocécica.

A.6.1 Caso sospechoso. Toda persona con descarga mucopurulenta o purulenta uretral o cervical quien
muestre en el examen de la secrecion frote diplococos intracelulares Gram
negativos.

A.6.2 Caso confirmado. Toda persona con descarga mucopurulenta o purulenta uretral o cervical en
quien se demuestre por cultivo o pruebas de amplificacion de acidos nucleicos,
cola la LCR o de PCR Neisseria gonorrhoeae en secrecion uretral y/u orina.

A7 Uretritis no gonocdcica.

A7.1 Caso sospechoso. Toda persona con descarga uretral purulenta o hialina, ausencia de diplocococos
Gram negativos en el frote de la descarga uretral o en quien haya recibido
tratamiento para gonorrea y no haya respuesta a la misma.

A.7.2 Caso confirmado. Toda persona en quien se aisle por cultivo, por inmunofluorescencia Chlamydia
trachomatis y/o pruebas de amplificacion de &cido nucleico como la LCR en
secrecion genital y orina.

A.8 Cervicitis mucopurulenta.

A.8.1 Caso sospechoso. Toda mujer con secrecién mucopurulenta endocervical.

A.8.2 Caso confirmado. Toda mujer con secrecion mucopurulenta en quien se confirme por cultivo o
estudios de inmunofluorescencia o por LCR Chlamydia trachomatis y/o Neisseria
gonorrhoeae.

A.9 Flujo vaginal.

A.9.1 Caso sospechoso. Toda mujer que presente flujo vaginal acompafiado o no con prurito y mal olor.

A.9.2 Caso confirmado. Toda mujer con descarga vaginal con o sin sintomas agregados prurito y mal olor
en quienes se aisle por examen directo en fresco, cultivo o técnica de PCR los
siguientes organismos: Trichomonas vaginalis, Gardnerella vaginalis, Candida
albicans.

A.10 EPI.

A.10.1 Caso sospechoso. Toda muijer que presente dolor bajo de pelvis con o sin sintomas acompafiantes

como son: descarga vaginal, dispareunia, metrorragia, disuria, dolor durante la
menstruacion. Fiebre y ocasionalmente nduseas y vomito.
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A.10.2 Caso confirmado. Toda mujer que presente dolor bajo de pelvis con o sin sintomas acompafiantes
como son: descarga vaginal, dispareunia, metrorragia, disuria, dolor durante la
menstruaciéon y en quien se corroboren por cultivo, técnicas de gabinete o
pruebas de PCR los siguientes agentes: Neisseria gonorrhoeae y Chlamydia
trachomatis, Mycoplasma hominis, Ureaplasma urealyticum, Gram negativos,
anaerobios y estreptococos.

A1l Escabiasis.

A.l11.1 Caso sospechoso. Toda persona que presente una dermatosis pruriginosa que tienda a ser
generalizada y se caracterice por papulas, costras hematicas, vesiculas
pequenias y tuneles, localizadas predominantemente en los pliegues y genitales.

A.11.2 Caso confirmado. Toda persona con una dermatosis pruriginosa que tienda a ser generalizada y se
caracterice por papulas, costras hematicas, vesiculas pequefias y tuneles,
localizadas predominantemente en los pliegues y genitales en quien se
demuestre por rapado de las lesiones, biopsia o respuesta al tratamiento de
Sarcoptes scabiei.

A.12 Amebiasis.

A.l12.1 Caso sospechoso Cualquier proceso ulceroso destructivo con el antecedente de préacticas sexuales
anogenitales

A.12.2 Caso confirmado Demostracién de trofozoitos en examen directo o en biopsia de tejido

A.13 Pediculosis.

A.13.1 Caso sospechoso Prurito en regién puabica con o sin huellas de rascado, escoriaciones y costras
melicericas.

A.13.2 Caso confirmado Comprobacion de parasito en el area infectada o su larva en el vello pubico

A.14 Hepatitis C.

A.14.1 Caso sospechoso. Toda persona con antecedentes de transfusiones, compartir jeringas, practicas
sexuales con exposicién de sangre, con o sin presencia de ictericia,

A.14.2 Caso confirmado. Toda persona en quien se demuestre serologia positiva con la presencia de
Anticuerpos del Virus de la Hepatitis C( anti-HCV ) en suero o por
inmunotransferencia recombinante (recombinant immunoblot assay, RIBA) o
pruebas moleculares.

A.15 Hepatitis B.

A.15.1 Caso sospechoso. Toda persona con ictericia y fatiga extrema.

A.15.2 Caso confirmado. Infeccion Aguda. Toda persona con ictericia y fatiga extrema en quien se
demuestre por serologia IgM para el antigeno core de Hepatitis B, antigeno de
superficie Ags y antigeno de la Hepatitis B.

A.16 Molusco Contagioso.

A.16.1 Caso sospechoso. Toda persona con lesiones cutdneas umbilicadas y perladas de tonalidad carnosa
gue miden 2 a 5 mm de diametro y que tienen un hoyuelo caracteristico en el
centro.

A.16.2 Caso confirmado. Todo paciente con lesiones cutaneas en quien mediante demostracion histolégica
de inclusiones citoplasmicas eosindfilas y mediante microscopia electrénica o
estudios moleculares.

A.17 VPH.

A.l17.1 Caso sospechoso. Toda persona con neoformaciones de aspecto verrugoso en el area anogenital,
en forma directa o instrumentada

A.17.2 Caso confirmado. Toda persona con neoformaciones de aspecto verrugoso en el area genital en
quien se demuestre por colposcopia, penoscopia, biopsia, citologia exfoliativa
(coilocitos) o técnica moleculares la presencia de VPH o lesiones secundaria al
mismo.

A-18 Molusco Contagioso.

A.18.1 Caso sospechoso Toda persona con lesiones cutaneas umbilicadas y perladas de tonalidad carnosa
gue miden 2 a 5 mm de diametro y que tienen un hoyuelo caracteristico en el
centro.

A.18.2 Caso confirmado Todo paciente con lesiones cutaneas en quien mediante demostracion histolégica

de inclusiones citoplasmicas eosindfilas y mediante microscopia electrénica o
estudios moleculares.
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CONVENIO de Coordinacion para la transferencia de recursos federales con caracter de subsidios, para la
ejecucion del Programa de Atencién a Personas con Discapacidad, para el ejercicio fiscal 2017, Proyecto Especifico
denominado Fortalecimiento del equipamiento del Centro de Rehabilitacion Integral Zitacuaro, Michoacan, que
celebran el Sistema Nacional para el Desarrollo Integral de la Familia y el Sistema para el Desarrollo Integral de la
Familia Michoacana.

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

CONVENIO DE COORDINACION PARA LA TRANSFERENCIA DE RECURSOS FEDERALES CON CARACTER DE
SUBSIDIOS, PARA LA EJECUCION DEL PROGRAMA DE ATENCION A PERSONAS CON DISCAPACIDAD DEL
SISTEMA NACIONAL PARA EL DESARROLLO INTEGRAL DE LA FAMILIA PARA EL EJERCICIO FISCAL 2017, QUE
CELEBRAN, POR UNA PARTE, EL SISTEMA NACIONAL PARA EL DESARROLLO INTEGRAL DE LA FAMILIA, EN LO
SUCESIVO DENOMINADO “DIF NACIONAL” REPRESENTADO POR SU JEFE DE LA UNIDAD DE ASISTENCIA E
INTEGRACION SOCIAL, EL LIC. GERMAN MENDOZA RIVERA, ASISTIDO POR SU DIRECTOR GENERAL DE
REHABILITACION, DR. RICARDO CAMACHO SANCIPRIAN, Y POR LA OTRA, EL SISTEMA PARA EL DESARROLLO
INTEGRAL DE LA FAMILIA MICHOACANA, EN ADELANTE “DIF ESTATAL”, REPRESENTADO POR SU DIRECTORA
GENERAL, C. ROCIO BEAMONTE ROMERO, A QUIENES CUANDO ACTUEN DE MANERA CONJUNTA SE LES
DENOMINARA “LAS PARTES”, DE CONFORMIDAD CON LOS SIGUIENTES ANTECEDENTES, DECLARACIONES Y
CLAUSULAS.

ANTECEDENTES

La Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos, en su articulo 4o0., parrafo quinto,
establece que toda persona tiene derecho a un medio sano para su desarrollo y bienestar, aspiracion
que el Estado debe materializar y garantizar en beneficio de todos los mexicanos.

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

II.  Asimismo, la Ley de Planeacion en sus articulos 28, 32, 33, 34, 35 y 36 faculta al Ejecutivo Federal
para coordinar sus actividades de planeacion con las entidades federativas mediante la suscripciéon
de Convenios de Coordinacion, para que las acciones a realizarse por la Federacion y los Estados se
planeen de manera conjunta; asimismo, se sefiala que en éstos, se podrd convenir entre otros
rubros, la participacion de las entidades en los procedimientos de coordinacion entre las autoridades
Federales, Estatales y Municipales para propiciar la planeacién del desarrollo integral de cada
Entidad Federativa, los lineamientos metodol6gicos para la realizacion de las actividades de
planeacion, en el ambito de su jurisdiccién, asi como la ejecucion de las acciones que deban
realizarse en cada Entidad Federativa, y que competen a ambos érdenes de gobierno, considerando
la participacion que corresponda a los municipios interesados y a los sectores de la sociedad.

lll. La Ley de Asistencia Social, en su articulo 3o0. sefiala que se entiende por asistencia social el
conjunto de acciones tendientes a modificar y mejorar las circunstancias de caracter social que
impidan el desarrollo integral del individuo, asi como la proteccion fisica, mental y social de personas
en estado de necesidad, indefension desventaja fisica y mental, hasta lograr su incorporacién a una
vida plena y productiva.

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

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

En congruencia con lo anterior, con fecha 29 de diciembre de 2016, se publicé en el Diario Oficial de
la Federacion, el “Acuerdo por el que se emiten las Reglas de Operacion del Programa de Atencion a
Personas con Discapacidad, para el ejercicio fiscal 2017”, en lo sucesivo referidas como las
“REGLAS DE OPERACION”, mismo que tiene como objetivo general, contribuir a que las Personas
con Discapacidad abatan la marginacién y el rezago, disfruten del derecho al mas alto nivel de salud
y mejoren su calidad de vida por medio de la incorporacion de la perspectiva de discapacidad en los
programas de Desarrollo Integral de la Familia.

DECLARACIONES

I. “DIF NACIONAL” declara que:

1.1

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

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

Los CC. Jefe de Unidad de Asistencia e Integracion Social y el Director General de Rehabilitacién, se
encuentran facultados para la formalizacion del presente Instrumento Juridico, de conformidad con
los articulos, 14 fraccion XXVII, 16 fracciones |, X y XI; y 30 fraccion lll, del Estatuto Organico del
Sistema Nacional para el Desarrollo Integral de la Familia, publicado en el Diario Oficial de la
Federacion el 11 de mayo de 2016.

Con fundamento en los articulos 12, fraccion Xl de la Ley de Asistencia Social, y articulo 2,
fracciones Il, 1ll y X, de su Estatuto Orgéanico, para el logro de sus objetivos lleva a cabo acciones en
materia de Asistencia Social.

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

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

En materia de salubridad, el objetivo es asegurar la vigencia efectiva de los derechos de las
personas con discapacidad y contribuir a su desarrollo integral, lo que transita por su inclusion al
mercado de trabajo y la dinamica social, ademas de impulsar, con el apoyo de los medios de
comunicacién y la sociedad civil, estrategias que coadyuven a transformar la actual cultura
excluyente y discriminatoria en una abierta a la tolerancia y la diversidad.

En materia de salubridad, el objetivo es asegurar el acceso a los servicios de salud. En otras
palabras, se busca llevar a la practica este derecho constitucional. Para ello, se propone fortalecer la
rectoria de la Secretaria de Salud y promover la integracion funcional a lo largo de todas las
instituciones que la integran.
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En su Estrategia 2.2.4. “Proteger los derechos de las personas con discapacidad y contribuir a su
desarrollo integral e inclusién plena”, se sefialan las siguientes lineas de accion:

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

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

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

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

1.7 Sefiala como domicilio legal para todos los efectos de este Convenio, el ubicado en Avenida Emiliano
Zapata numero 340, Colonia Santa Cruz Atoyac, Delegacion Benito Juarez, Cédigo Postal 03310,
Ciudad de México.

II. “DIF ESTATAL” declara que:

II.1 Es un Organismo Publico Descentralizado del Gobierno del Estado de Michoacan de Ocampo con
personalidad juridica y patrimonio propios, creado por el Decreto nimero 139, publicado en el
Periddico Oficial del Estado, de fecha 18 de julio de 1977 y regulado por la Ley de Asistencia Social
del propio Estado, publicada en el Periédico Oficial del Estado de fecha 14 de mayo de 1987.

II.2 Que mediante decreto publicado en el Periédico Oficial del Gobierno Constitucional del Estado de
Michoacan de Ocampo, con fecha 28 de enero de 1985, en el que se modificaron los articulos 1, 5, 6,
8 y 15 del Decreto de creacion de la Paraestatal, denominado a este Organismo como “Sistema para
el Desarrollo Integral de la Familia Michoacana”.

II.3 La Ciudadana Rocio Beamonte Romero, en su caracter de Directora General del Sistema para el
Desarrollo Integral de la Familia Michoacana, en el Estado de Michoacadn de Ocampo, tiene
facultades necesarias para celebrar el presente convenio de acuerdo a lo establecido en la Ley
Estatal de Asistencia Social, en su articulo 7, 9 fraccion I, Il, 10, 21 fracciones VI y VII, asi como los
articulos 1, 9 numero 8 del Decreto de creacion de la Paraestatal que dignamente representa,
igualmente guarda relacion con el articulo 6 fracciones Il y XVII del Reglamento Interior, facultades
gue no le han sido revocadas o modificadas y nombramiento del cargo de fecha 1 de octubre del afio
2015, otorgado por el Ciudadano Gobernador Constitucional del Estado el Ing. Silvano Aureoles
Conejo.

.4 Entre sus atribuciones se encuentra el promover y prestar servicios de asistencia social a la
poblacién, asi como la capacitacion de recursos humanos para su atencion.

II.5 Su Registro Federal de Contribuyentes es: SDI7707132H5.

1.6 Sefiala como domicilio legal para todos los fines y efectos legales que se deriven del presente
Convenio, el ubicado en Avenida Acueducto, esquina Ventura Puente, Lote 17, Colonia Bosque
Cuauhtémoc, Municipio de Morelia, Estado de Michoacan, Codigo Postal 58020.

lll. “LAS PARTES” declaran conjuntamente que:

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

Il1.2 Reconocen las ventajas que su participacion conjunta en el desarrollo y cumplimiento del objetivo
sefialado en el presente Convenio, puede derivar para el pais y para ambas partes;

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

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

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

Que con base en lo antes expuesto y con fundamento en lo establecido en los articulos 40., 25 y 26 de la
Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos; 33, 34 y 35, de la Ley de Planeacion; 10., 25, fraccion
VI, 75, fraccion 11, segundo parrafo, 77 y demas relativos de la Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad
Hacendaria; 3o0., 40., 19, 21, 44, 45 y demas relativos de la Ley de Asistencia Social; 60. fraccién IlI, 70.,
fracciones I, II, Ill, IV, V y VI, de la Ley General para la Inclusiéon de las Personas con Discapacidad; 22,
fracciones | y I, de la Ley Federal de las Entidades Paraestatales; 175, 178 y demas relativos del Reglamento
de la Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad Hacendaria; 14 fraccion XXVII, 16 fracciones I, X, XI, XIV
y 30 fraccién lll, del Estatuto Organico del Sistema Nacional para el Desarrollo Integral de la Familia,
publicado en el Diario Oficial de la Federacion el 11 de mayo de 2016; el Acuerdo por el que se emiten las
Reglas de Operacion del Programa de Atencion a Personas con Discapacidad, para el ejercicio fiscal 2017,
“‘LAS PARTES” celebran el presente Convenio de Coordinacién y estan de acuerdo en sujetarse a las
siguientes:

CLAUSULAS

PRIMERA.- OBJETO.- El objeto del presente Convenio es la transferencia de recursos federales con
caracter de subsidios, para la ejecucion del Programa de Atenciéon a Personas con Discapacidad para el
ejercicio fiscal 2017, asi como establecer las bases y procedimientos de coordinacion entre “LAS PARTES”,
para la ejecucion del proyecto especifico denominado “Fortalecimiento del Equipamiento del Centro de
Rehabilitacion Integral Zithdcuaro, Michoacan”, asi como la asignacion y ejercicio de los recursos econdmicos
que se destinaran como subsidios para la ejecucion del mismo, en el marco de las “REGLAS DE
OPERACION’ y conforme a las especificaciones que se establecen en el formato para la identificacién y
validacion del proyecto en mencion.

SEGUNDA.- APORTACION DE RECURSOS.- Con base en la suficiencia presupuestal contenida en el
Presupuesto de Egresos de la Federacion para el Ejercicio Fiscal 2017, en las disposiciones contenidas en las
“REGLAS DE OPERACION”, y el nimero de Precompromiso SAP 2100000744, “DIF NACIONAL” aportara
recursos por concepto de subsidios considerados apoyos transitorios que prevén las “REGLAS DE
OPERACION’ hasta por un monto de $1°000,000.00 (UN MILLON DE PESOS 00/100 M.N.), que se radicaran
a mas tardar el dia 31 de julio del Ejercicio Fiscal 2017, en una sola exhibicién.

“LAS PARTES” convienen en que el otorgamiento y fecha de radicacion de dichos recursos podra sufrir
variaciones atendiendo a la disponibilidad presupuestaria.

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

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

Los recursos que no hayan sido destinados a los fines autorizados o no se hayan devengado al 31 de
diciembre de 2017, asi como aquellos en que “DIF NACIONAL” o algun érgano de fiscalizacion detecten
desviaciones o incumplimientos en su ejercicio, deberan ser reintegrados a la Tesoreria de la Federacion,
incluyendo rendimientos financieros e intereses por el “DIF ESTATAL”, en los términos que sefialen las
disposiciones aplicables; “DIF ESTATAL” tiene la obligacion de informar lo anterior a la Direccién de Finanzas,
a la Direccion General de Rehabilitacion y a la Unidad de Asistencia e Integraciéon Social de “DIF NACIONAL”.

CUARTA.- CUENTA BANCARIA.- Para los recursos que proporcione “DIF NACIONAL”, el “DIF ESTATAL”
se obliga abrir de manera especial y exclusiva una cuenta bancaria productiva para la administracion de los
recursos federales materia del presente Instrumento Juridico, a través de su Secretaria de Finanzas o su
equivalente en el Estado, con el fin de que distinga contablemente su origen e identifique que las erogaciones
correspondan a los fines del Proyecto o documento segun se trate de conformidad con lo sefalado en el
articulo 69 de la Ley General de Contabilidad Gubernamental.
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La Secretaria de Finanzas o su equivalente en el Estado, debera de emitir el recibo correspondiente al
ingreso de los recursos transferidos por “DIF NACIONAL”, el dia que se reciba, mismo que debera remitirse al
organismo a mas tardar en los 5 dias habiles posteriores a satisfaccion de “DIF NACIONAL”, y en congruencia
con lo dispuesto, tanto en las “REGLAS DE OPERACION”, como en el presente Convenio.

COMPROMISOS DE “LAS PARTES”

QUINTA.- “DIF NACIONAL” se compromete a realizar las acciones siguientes:

a)

b)

c)

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

Otorgar la asesoria y orientacion al “DIF ESTATAL” cuando éste se la solicite, y

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

SEXTA.- “DIF ESTATAL” se compromete a:

a)

b)

c)

d)

e)

f)

9)

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

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

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

Presentar los informes de Avance Fisco-Financiero a la Direccion General de Rehabilitacién de “DIF
NACIONAL” a mas tardar durante los primeros diez (10) dias habiles posteriores a la terminacion del
trimestre que se reporta. Los informes deberan ser acompafiados con la justificacion de las
variaciones entre la meta de cobertura programada y la alcanzada, asi como entre el presupuesto
autorizado, el modificado y el ejercido, y en su caso, el reporte de las medidas de ahorro, austeridad
y eficiencia aplicadas durante el periodo que se informa.

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

Entregar a “DIF NACIONAL”, el informe final sobre los resultados y alcances obtenidos en la
ejecucion de las acciones materia de este Convenio, de forma fisica y electronica a la Direccion
General de Rehabilitacion, con copia a la Unidad de Asistencia e Integracion Social después de
concluido el objeto del presente Convenio a los diez (10) dias habiles posteriores al cierre del
ejercicio fiscal 2017;

Entregar a la Direccion General de Rehabilitacion, la documentacion de Comprobacion de Gastos,
debidamente firmados y rubricados por la Instancia Ejecutora consistentes en:

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

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

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

e Cédulas de Informacion de la Poblacién Objetivo Beneficiada (CIPOB) y/o Padrédn la Poblacion
Objetivo Beneficiada, y
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e Acta Entrega de Recepcion de Obras o Equipo a Municipio y/o Beneficiarios, en caso de que
aplique.

Lo anterior a efecto de garantizar que sean correctamente canalizados los recursos a los
beneficiarios del programa.

h) Reintegrar a la Tesoreria de la Federacion, los recursos Federales Presupuestales y, en su caso, los
productos financieros que no hayan sido destinados a los fines autorizados o no devengados al 31 de
diciembre de 2017, asi como aquellos en que “DIF NACIONAL” o algun érgano de fiscalizacion
detecten desviaciones o incumplimientos en el ejercicio de los recursos, en los términos que sefialen
las disposiciones aplicables, debiendo informar por escrito a la Direccion de Finanzas de “DIF
NACIONAL” lo anterior;

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

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

k) Dar seguimiento, verificar el desarrollo y ejecucién de los compromisos contenidos en el objeto del
presente Convenio, de conformidad con las “REGLAS DE OPERACON”;

)] Promover la Contraloria Social en las localidades beneficiadas por el Programa de Atencion a
Personas con Discapacidad, de conformidad con lo establecido en los “Lineamientos para la
Promocién y Operacién de la Contraloria Social en los Programas Federales de Desarrollo Social”,
publicado en el Diario Oficial de la Federacion del 28 de octubre de 2016;

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

n) Realizar, 0 en su caso contratar la ejecucién de los proyectos de servicios y obras que se requieran,
asi como supervisar las acciones, de conformidad con la normatividad aplicable;

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

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

g) En general, cumplir y observar en todo momento las disposiciones y lineamientos descritos en la Ley
Federal de Presupuesto y Responsabilidad Hacendaria y su Reglamento; el Presupuesto de Egresos
de la Federacion para el ejercicio fiscal 2017, las “REGLAS DE OPERACION” y las demaés aplicables
conforme a la legislacién nacional.

“LAS PARTES” acuerdan que para efectos del inciso d) y f) de esta clausula, los informes de avance o
final del proyecto, seran enviados, recibidos o archivados a través de medios electrénicos o por cualquier otra
tecnologia que permita identificar al firmante. En consecuencia, el “DIF ESTATAL” acepta que la informacion
contenida, producird los mismos efectos juridicos que la firma autégrafa, reconociendo la plena validez,
eficacia y efectos legales, sin perjuicio de que la veracidad de los mismos, pueda ser verificada por las
unidades administrativas del “DIF NACIONAL” o cualquier otra autoridad, conforme a lo previsto en las
disposiciones aplicables.

SEPTIMA.- Con el fin de dar cumplimiento al articulo 30, fraccién llI, inciso a) del Presupuesto de Egresos
de la Federacion 2017, asi como el numeral 10 titulado “Transparencia” de las Reglas de Operacion del
Programa de Atencion a Personas con Discapacidad del Sistema Nacional para el Desarrollo Integral de la
Familia para el Ejercicio Fiscal 2017 “LAS PARTES” se comprometen a que la difusion y divulgacién que se
realice por medios impresos, electrénicos, escritos, graficos y de cualquier otra indole inherente al Programa
objeto del presente Convenio, debera enunciar la siguiente leyenda:
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“Este Programa es publico, ajeno a cualquier partido politico. Queda prohibido el uso para fines distintos a
los establecidos en el Programa.”

OCTAVA.- CONTRALORIA SOCIAL.- “LAS PARTES” promoveran la Contraloria Social como una practica
de transparencia y control de rendicién de cuentas, conforme a lo dispuesto en el numeral 11.2 de las
“REGLAS DE OPERACION’ y en los Lineamientos para la Promocién y Operacién de la Contraloria Social en
los Programas Federales de Desarrollo Social, vigentes.

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

“DIF NACIONAL” DR. RICARDO CAMACHO SANCIPRIAN
DIRECTOR GENERAL DE REHABILITACION

“DIF ESTATAL” C. ROCIO BEAMONTE ROMERO
DIRECTORA GENERAL

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

h) Existan adecuaciones a los calendarios de gasto publico o disminucién grave de ingresos publicos
gue afecten de manera determinante el presupuesto autorizado;

i)  Cuando “DIF NACIONAL” o algun érgano de fiscalizacion detecten desviaciones o incumplimientos
en el ejercicio de los recursos, y

i) En general, exista incumplimiento de los compromisos establecidos en el presente Convenio, las
“REGLAS DE OPERACION’ y las disposiciones que derivan de éstas.
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“DIF ESTATAL” acepta que, ante la suspension o cancelacion de la entrega de los apoyos, reintegrara a la
Tesoreria de la Federacion, los recursos otorgados o su parte proporcional, segin corresponda asi como los
intereses y rendimientos generados.

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

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

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

CONVENCIONES GENERALES

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

DECIMA CUARTA.- VIGENCIA.- El presente Convenio tendra una vigencia a partir de la fecha de su firma
y hasta el dia 31 de diciembre de 2017, pudiendo darse por terminado anticipadamente, mediante escrito libre
que contenga una manifestacion explicita de que se desea terminar anticipadamente el Convenio, con los
datos generales de la parte que asi lo desea terminar, con por lo menos 30 (treinta) dias habiles de
antelacion, en el entendido de que las actividades que se encuentren en ejecucién, deberan ser concluidas
salvo acuerdo en contrario.

DECIMA QUINTA.- MINISTRACION DEL RECURSO.- En cumplimiento a las disposiciones contenidas en
el Articulo 75 de la Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad Hacendaria, la ministracion del recurso
podra otorgarse a partir de la fecha de firma del presente Convenio, hasta el dia 31 de julio de 2017.

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

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

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

DECIMA OCTAVA.- CONTROVERSIAS.- En caso de suscitarse algtn conflicto o controversia con motivo
de la interpretacion y/o cumplimiento del presente Convenio, “LAS PARTES” lo resolveran de comun acuerdo;
de no lograrlo, acuerdan someterse expresamente a la jurisdiccion de los Tribunales Federales competentes
en la Ciudad de México, renunciando desde este momento al fuero que les pudiera corresponder en razén de
su domicilio presente o futuro, o por cualquier otra causa.
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DECIMA NOVENA.- PUBLICACION.- En cumplimiento de las disposiciones contenidas en el articulo 36
de la Ley de Planeacion, el presente Convenio de Coordinacion sera publicado en el Diario Oficial de la
Federacion.

Enteradas las partes de sus términos y alcances legales del presente Convenio de Coordinacion, lo firman
en cinco tantos en la Ciudad de México, a los 31 dias del mes de marzo de 2017.- Por el DIF Nacional: el Jefe
de la Unidad de Asistencia e Integracion Social, German Mendoza Rivera.- Rubrica.- El Director General de
Rehabilitacion, Ricardo Camacho Sanciprian.- Rubrica.- Por el DIF Estatal: la Directora General, Rocio
Beamonte Romero.- Ribrica.

CONVENIO de Coordinacion para la transferencia de recursos federales con caracter de subsidios, para la
ejecucion del Programa de Atencion a Personas con Discapacidad, para el ejercicio fiscal 2017, Proyecto Especifico
denominado Adquisicion de materia prima para la elaboracion de prétesis y equipamiento del Centro de
Rehabilitacién y Educacion Especial del Estado de Oaxaca, que celebran el Sistema Nacional para el Desarrollo
Integral de la Familia y el Sistema para el Desarrollo Integral de la Familia del Estado de Oaxaca.

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

CONVENIO DE COORDINACION PARA LA TRANSFERENCIA DE RECURSOS FEDERALES CON CARACTER DE
SUBSIDIOS, PARA LA EJECUCION DEL PROGRAMA DE ATENCION A PERSONAS CON DISCAPACIDAD DEL
SISTEMA NACIONAL PARA EL DESARROLLO INTEGRAL DE LA FAMILIA PARA EL EJERCICIO FISCAL 2017, QUE
CELEBRAN, POR UNA PARTE, EL SISTEMA NACIONAL PARA EL DESARROLLO INTEGRAL DE LA FAMILIA, EN LO
SUCESIVO DENOMINADO “DIF NACIONAL” REPRESENTADO POR EL JEFE DE LA UNIDAD DE ASISTENCIA E
INTEGRACION SOCIAL, EL LIC. GERMAN MENDOZA RIVERA, ASISTIDO POR SU DIRECTOR GENERAL DE
REHABILITACION, EL DR. RICARDO CAMACHO SANCIPRIAN, Y POR LA OTRA, EL SISTEMA PARA EL DESARROLLO
INTEGRAL DE LA FAMILIA DEL ESTADO DE OAXACA, EN ADELANTE “DIF ESTATAL”, REPRESENTADO POR SU
DIRECTORA GENERAL, LA LIC. MARIANA ERANDI NASSAR PINEYRO, A QUIENES CUANDO ACTUEN DE MANERA
CONJUNTA SE LES DENOMINARA “LAS PARTES”, DE CONFORMIDAD CON LOS SIGUIENTES ANTECEDENTES,
DECLARACIONES Y CLAUSULAS.

ANTECEDENTES

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

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

II.  Asimismo, la Ley de Planeacion en sus articulos 28, 32, 33, 34, 35 y 36 faculta al Ejecutivo Federal
para coordinar sus actividades de planeacion con las entidades federativas mediante la suscripciéon
de Convenios de Coordinacion, para que las acciones a realizarse por la Federacion y los Estados se
planeen de manera conjunta; asimismo, se sefiala que en éstos, se podra convenir entre otros
rubros, la participacion de las entidades en los procedimientos de coordinacion entre las autoridades
Federales, Estatales y Municipales para propiciar la planeacién del desarrollo integral de cada
Entidad Federativa, los lineamientos metodologicos para la realizacion de las actividades de
planeacion, en el ambito de su jurisdiccién, asi como la ejecucidon de las acciones que deban
realizarse en cada Entidad Federativa, y que competen a ambos érdenes de gobierno, considerando
la participacion que corresponda a los municipios interesados y a los sectores de la sociedad.

lll. La Ley de Asistencia Social, en su articulo 3 sefiala que se entiende por asistencia social el conjunto
de acciones tendientes a modificar y mejorar las circunstancias de caracter social que impidan el
desarrollo integral del individuo, asi como la proteccion fisica, mental y social de personas en estado
de necesidad, indefension desventaja fisica y mental, hasta lograr su incorporacién a una vida plena
y productiva.

Por su parte, el articulo 4 fracciones |, inciso b), V y VI, de la referida ley, define entre otros, que son
sujetos de la asistencia social, personas con algun tipo de discapacidad o necesidades especiales;
las nifias, nifios y adolescentes con deficiencias en su desarrollo fisico o mental; adultos mayores
con algun tipo de discapacidad.



Jueves 1 de junio de 2017 DIARIO OFICIAL (Primera Seccién)

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

En congruencia con lo anterior, con fecha 29 de diciembre de 2016, se publicé en el Diario Oficial de
la Federacion, el “Acuerdo por el que se emiten las Reglas de Operacion del Programa de Atencion a
Personas con Discapacidad, para el ejercicio fiscal 2017”, en lo sucesivo referidas como las
“REGLAS DE OPERACION”, mismo que tiene como objetivo general, contribuir a que las Personas
con Discapacidad abatan la marginacién y el rezago, disfruten del derecho al mas alto nivel de salud
y mejoren su calidad de vida por medio de la incorporacion de la perspectiva de discapacidad en los
programas de Desarrollo Integral de la Familia.

DECLARACIONES

I. “DIF NACIONAL” declara que:

1.1

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

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

Los CC. Jefe de Unidad de Asistencia e Integracion Social y el Director General de Rehabilitacion, se
encuentran facultados para la formalizaciéon del presente Instrumento Juridico, de conformidad con
los articulos, 14, fraccion XXVII, 16 fracciones I, X y XI; y 30, fraccion lll, del Estatuto Orgénico del
Sistema Nacional para el Desarrollo Integral de la Familia, publicado en el Diario Oficial de la
Federacion el 11 de mayo de 2016.

Con fundamento en los articulos 12, fraccion Xl de la Ley de Asistencia Social, y articulo 2,
fracciones Il, lll y X, de su Estatuto Organico, para el logro de sus objetivos lleva a cabo acciones en
materia de Asistencia Social.

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

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

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

En su Estrategia 2.2.4. “Proteger los derechos de las personas con discapacidad y contribuir a su
desarrollo integral e inclusion plena”, se sefialan las siguientes lineas de accién:
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Establecer esquemas de atencidn integral para las personas con discapacidad, a través de acciones
gue fomenten la deteccién de discapacidades, estimulacion temprana y su rehabilitacion.

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

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

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

1.7 Sefiala como domicilio legal para todos los efectos de este Convenio, el ubicado en Avenida Emiliano
Zapata numero 340, Colonia Santa Cruz Atoyac, Delegacion Benito Juarez, Cédigo Postal 03310,
Ciudad de México.

II. “DIF ESTATAL” declara que:

II.1 Es un Organismo Publico Descentralizado del Gobierno del Estado de Oaxaca, con personalidad
juridica y patrimonio propios creado mediante el Decreto Numero 1583, regulado por la Ley del
Sistema para el Desarrollo Integral de la Familia del Estado de Oaxaca, publicado en el Periddico
Oficial del Estado, en fecha 13 de marzo de 2010.

I.2 Es el Rector de la Asistencia Social en el Estado de Oaxaca, entendiendo como ésta el conjunto de
acciones que tienden a mejorar y modificar las circunstancias de caracter social, asi como la
proteccién fisica y mental de los individuos, coordinando el acceso a los mismos garantizando la
participacion de los sectores social y privado. Tiene entre sus objetivos, la promocion de la Asistencia
Social, la prestacion de servicios en ese campo, asi como la promocién de la interrelacion
sistematica de acciones que en la materia lleven a cabo las instituciones publicas y privadas.

I1.3 Su Directora General, quien acredita su personalidad con el nombramiento expedido a su favor por el
Maestro Alejandro Ismael Murat Hinojosa, Gobernador Constitucional del Estado de Oaxaca, de
fecha 1 de diciembre de 2016, se encuentra facultada para celebrar el presente Convenio de
Coordinacion.

.4 Entre sus atribuciones se encuentra el promover y prestar servicios de asistencia social a la
poblacién, asi como la capacitacion de recursos humanos para su atencion.

I.5 Su Registro Federal de Contribuyentes es: SDI770611683.

1.6 Sefiala como domicilio legal para todos los fines y efectos legales que se deriven del presente
Convenio, el ubicado en Calle General Vicente Guerrero, nimero 114, Colonia Miguel Aleman,
Cdédigo Postal 68120, Municipio de Oaxaca de Juarez, Estado de Oaxaca.

lll. “LAS PARTES” declaran conjuntamente que:

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

Il1.2 Reconocen las ventajas que su participacion conjunta en el desarrollo y cumplimiento del objetivo
sefialado en el presente Convenio, puede derivar para el pais y para ambas partes;

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

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

II1.5 Cuenta cada una de ellas con los recursos necesarios para proporcionar la colaboracién, asistencia y
servicios inherentes al objeto materia del presente Convenio.

Que con base en lo antes expuesto y con fundamento en lo establecido en los articulos 40., 25 y 26 de la
Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos; 33, 34 y 35, de la Ley de Planeacion; 10., 25, fraccion
VI, 75, fraccion Il, segundo parrafo, 77 y demas relativos de la Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad
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Hacendaria; 3, 4, 19, 21, 44, 45 y demas relativos de la Ley de Asistencia Social; 6, fraccion Il, 7, fracciones I,
I, 1, IV, V y VI, de la Ley General para la Inclusién de las Personas con Discapacidad; 22, fracciones | y Il, de
la Ley Federal de las Entidades Paraestatales; 175, 178 y demas relativos del Reglamento de la Ley Federal
de Presupuesto y Responsabilidad Hacendaria; 14, fraccion XXVII, 16 fracciones I, X, XI, XIV y 30, fraccion lll,
del Estatuto Organico del Sistema Nacional para el Desarrollo Integral de la Familia, publicado en el Diario
Oficial de la Federacién el 11 de mayo de 2016; el Acuerdo por el que se emiten las Reglas de Operacién del
Programa de Atencién a Personas con Discapacidad, para el ejercicio fiscal 2017, “LAS PARTES” celebran el
presente Convenio de Coordinacién y estan de acuerdo en sujetarse a las siguientes:

CLAUSULAS

PRIMERA.- OBJETO.- El objeto del presente Convenio es la transferencia de recursos federales con
caracter de subsidios, para la ejecucién del Programa de Atencién a Personas con Discapacidad para el
ejercicio fiscal 2017, asi como establecer las bases y procedimientos de coordinacion entre “LAS PARTES”,
para la ejecucion del proyecto especifico denominado “Adquisicion de Materia Prima para la Elaboracion de
Proétesis y Equipamiento del Centro de Rehabilitacion y Educacion Especial del Estado de Oaxaca”, asi como
la asignacion y ejercicio de los recursos econémicos que se destinaran como subsidios para la ejecucion del
mismo, en el marco de las “REGLAS DE OPERACION” y conforme a las especificaciones que se establecen
en el formato para la identificacion y validacion del proyecto en mencion.

SEGUNDA.- APORTACION DE RECURSOS.- Con base en la suficiencia presupuestal contenida en el
Presupuesto de Egresos de la Federacion para el Ejercicio Fiscal 2017, en las disposiciones contenidas en las
“REGLAS DE OPERACION”, y el nimero de Precompromiso SAP 2100000738, “DIF NACIONAL” aportara
recursos por concepto de subsidios considerados apoyos transitorios que prevén las “REGLAS DE
OPERACION” hasta por un monto de $2'000,000.00 (DOS MILLONES DE PESOS 00/100 M.N.), que se
radicaran a mas tardar el dia 31 de julio del Ejercicio Fiscal 2017, en una sola exhibicion.

“LAS PARTES” convienen en que el otorgamiento y fecha de radicacion de dichos recursos podra sufrir
variaciones atendiendo a la disponibilidad presupuestaria.

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

Asimismo, “LAS PARTES” aceptan que la aportacién de los recursos econdmicos que se destinen para el
desarrollo de las acciones materia de este Convenio, estari a cargo de “DIF NACIONAL”, y la administracién,
aplicacion, informacién, asi como la comprobacion de la aplicacién, sera exclusivamente a cargo de “DIF
ESTATAL”, de conformidad con la normatividad aplicable.

Los recursos que no hayan sido destinados a los fines autorizados o no se hayan devengado al 31 de
diciembre de 2017, asi como aquellos en que “DIF NACIONAL” o algun érgano de fiscalizacion detecten
desviaciones o incumplimientos en su ejercicio, deberan ser reintegrados a la Tesoreria de la Federacion,
incluyendo rendimientos financieros e intereses por el “DIF ESTATAL”, en los términos que sefialen las
disposiciones aplicables; “DIF ESTATAL” tiene la obligacion de informar lo anterior a la Direccién de Finanzas,
a la Direccion General de Rehabilitacion y a la Unidad de Asistencia e Integracion Social de “DIF NACIONAL”.

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

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

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

a) Asignar y aportar los recursos economicos federales previstos en la Clausula Segunda de este
Convenio, previo cumplimiento del “DIF ESTATAL” de las obligaciones a su cargo, referidas en la
Clausula Cuarta;
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b) Otorgar la asesoria y orientacion al “DIF ESTATAL” cuando éste se la solicite, y

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

SEXTA.- “DIF ESTATAL” se compromete a:

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

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

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

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

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

f)  Entregar a “DIF NACIONAL”, el informe final sobre los resultados y alcances obtenidos en la
ejecucion de las acciones materia de este Convenio, de forma fisica y electronica a la Direccion
General de Rehabilitacion, con copia a la Unidad de Asistencia e Integracion Social después de
concluido el objeto del presente Convenio a los diez (10) dias habiles posteriores al cierre del
ejercicio fiscal 2017;

g) Entregar a la Direccion General de Rehabilitacién, la documentacion de Comprobacion de Gastos,
debidamente firmados y rubricados por la Instancia Ejecutora consistentes en:

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

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

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

e Cédulas de Informacion de la Poblacion Objetivo Beneficiada (CIPOB) y/o Padrdn la Poblacion
Objetivo Beneficiada, y

e Acta Entrega de Recepcion de Obras o Equipo a Municipio y/o Beneficiarios, en caso de que
aplique.

Lo anterior a efecto de garantizar que sean correctamente canalizados los recursos a los
beneficiarios del programa.

h) Reintegrar a la Tesoreria de la Federacion, los recursos federales presupuestales y, en su caso, los
productos financieros que no hayan sido destinados a los fines autorizados o no devengados al 31 de
diciembre de 2017, asi como aquellos en que “DIF NACIONAL” o algun érgano de fiscalizacién
detecten desviaciones o incumplimientos en el ejercicio de los recursos, en los términos que sefialen
las disposiciones aplicables, debiendo informar por escrito a la Direccion de Finanzas de “DIF
NACIONAL” lo anterior;
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i) Conservar debidamente resguardada, durante cinco (5) afios, la documentacion original
comprobatoria del ejercicio del gasto de los recursos que, con base en el presente Instrumento
Juridico se entregan;

)] Presentar a la Direccion General de Rehabilitacion, la documentacién de comprobacion, las
evidencias (bitacora fotografica) que acrediten la finalizacién del proyecto, el Informe final de
Resultados y, en su caso, el Acta de Entrega Recepcién de obras o equipo a municipio y/o
beneficiarios;

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

)] Promover la Contraloria Social en las localidades beneficiadas por el Programa de Atenciéon a
Personas con Discapacidad, de conformidad con lo establecido en los “Lineamientos para la
Promocién y Operacion de la Contraloria Social en los Programas Federales de Desarrollo Social”,
publicado en el Diario Oficial de la Federacion del 28 de octubre de 2016;

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

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

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

p) Sefalar expresamente y en forma idéntica la participacion y apoyo del Gobierno Federal, a través del
“DIF NACIONAL", tanto en las acciones de difusién, divulgacién y promocién del proyecto, y

g) En general, cumplir y observar en todo momento las disposiciones y lineamientos descritos en la Ley
Federal de Presupuesto y Responsabilidad Hacendaria y su Reglamento; el Presupuesto de Egresos
de la Federacion para el ejercicio fiscal 2017, las “REGLAS DE OPERACION” y las demaés aplicables
conforme a la legislacién nacional.

“LAS PARTES” acuerdan que para efectos del inciso d) y f) de esta clausula, los informes de avance o
final del proyecto, seran enviados, recibidos o archivados a través de medios electrénicos o por cualquier otra
tecnologia que permita identificar al firmante. En consecuencia, el “DIF ESTATAL” acepta que la informacién
contenida, producird los mismos efectos juridicos que la firma autégrafa, reconociendo la plena validez,
eficacia y efectos legales, sin perjuicio de que la veracidad de los mismos, pueda ser verificada por las
unidades administrativas del “DIF NACIONAL” o cualquier otra autoridad, conforme a lo previsto en las
disposiciones aplicables.

SEPTIMA.- Con el fin de dar cumplimiento al articulo 30, del Presupuesto de Egresos de la Federacion
2017, asi como el numeral 10 titulado “Transparencia” de las Reglas de Operacion del Programa de Atencion
a Personas con Discapacidad del Sistema Nacional para el Desarrollo Integral de la Familia para el Ejercicio
Fiscal 2017 “LAS PARTES” se comprometen a que la difusion y divulgacion que se realice por medios
impresos, electronicos, escritos, graficos y de cualquier otra indole inherente al Programa objeto del presente
Convenio, debera enunciar la siguiente leyenda:

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

OCTAVA.- CONTRALORIA SOCIAL.- “LAS PARTES” promoveran la Contraloria Social como una practica
de transparencia y control de rendicién de cuentas, conforme a lo dispuesto en el numeral 11.2 de las
“REGLAS DE OPERACION” y en los Lineamientos para la Promocion y Operacién de la Contralorfa Social en
los Programas Federales de Desarrollo Social, vigentes.

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

“DIF NACIONAL” DR. RICARDO CAMACHO SANCIPRIAN
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DIRECTOR GENERAL DE REHABILITACION
“DIF ESTATAL” LIC. MARIANA ERANDI NASSAR PINEYRO
DIRECTORA GENERAL

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

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

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

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

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

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

d) No entregue a la Unidad de Asistencia e Integracién Social a través de la Direccién General de
Rehabilitacion, los informes y la documentacion que acredite los avances y la conclusion de los
compromisos y conceptos del proyecto;

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

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

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

h) Existan adecuaciones a los calendarios de gasto publico o disminucién grave de ingresos publicos
que afecten de manera determinante el presupuesto autorizado;

i)  Cuando “DIF NACIONAL” o algun érgano de fiscalizacion detecten desviaciones o incumplimientos
en el ejercicio de los recursos, y

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

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

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

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

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

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

DECIMA CUARTA.- VIGENCIA - El presente Convenio tendra una vigencia a partir de la fecha de su firma
y hasta el dia 31 de diciembre de 2017, pudiendo darse por terminado anticipadamente, mediante escrito libre
gue contenga una manifestacion explicita de que se desea terminar anticipadamente el Convenio, con los
datos generales de la parte que asi lo desea terminar, con por lo menos 30 (treinta) dias habiles de
antelacion, en el entendido de que las actividades que se encuentren en ejecucion, deberan ser concluidas
salvo acuerdo en contrario.

DECIMA QUINTA.- MINISTRACION DEL RECURSO.- En cumplimiento a las disposiciones contenidas en
el Articulo 75 de la Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad Hacendaria, la ministracion del recurso
podra otorgarse a partir de la fecha de firma del presente Convenio, hasta el dia 31 de julio de 2017.

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

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

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

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

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

Enteradas las partes de sus términos y alcances legales del presente Convenio de Coordinacion, lo firman
en cinco tantos en la Ciudad de México, a los 31 dias del mes de marzo de 2017.- Por el DIF Nacional: el Jefe
de la Unidad de Asistencia e Integracién Social, German Mendoza Rivera.- Rubrica.- El Director General de
Rehabilitacion, Ricardo Camacho Sanciprian.- Ruabrica.- Por el DIF Estatal: la Directora General, Mariana
Erandi Nassar Pifieyro.- Rubrica.

CONVENIO de Coordinacion para la transferencia de recursos federales con caracter de subsidios, para la
ejecucion del Programa de Atencién a Personas con Discapacidad, para el ejercicio fiscal 2017, Proyecto Especifico
denominado Equipamiento del Centro de Rehabilitacion y Educacion Especial de Puebla, que celebran el Sistema
Nacional para el Desarrollo Integral de la Familia y el Sistema para el Desarrollo Integral de la Familia del Estado
de Puebla.

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

CONVENIO DE COORDINACION PARA LA TRANSFERENCIA DE RECURSOS FEDERALES CON CARACTER DE
SUBSIDIOS, PARA LA EJECUCION DEL PROGRAMA DE ATENCION A PERSONAS CON DISCAPACIDAD DEL
SISTEMA NACIONAL PARA EL DESARROLLO INTEGRAL DE LA FAMILIA PARA EL EJERCICIO FISCAL 2017, QUE
CELEBRAN, POR UNA PARTE, EL SISTEMA NACIONAL PARA EL DESARROLLO INTEGRAL DE LA FAMILIA, EN LO
SUCESIVO DENOMINADO “DIF NACIONAL” REPRESENTADO POR EL JEFE DE LA UNIDAD DE ASISTENCIA E
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INTEGRACION SOCIAL, EL LIC. GERMAN MENDOZA RIVERA, ASISTIDO POR SU DIRECTOR GENERAL DE
REHABILITACION, EL DR. RICARDO CAMACHO SANCIPRIAN, Y POR LA OTRA, EL SISTEMA PARA EL DESARROLLO
INTEGRAL DE LA FAMILIA DEL ESTADO DE PUEBLA, EN ADELANTE “DIF ESTATAL", REPRESENTADO POR SU
DIRECTORA GENERAL, LA MTRA. MARGARITA DE JESUS AGUIRRE BARBOSA, A QUIENES CUANDO ACTUEN DE
MANERA CONJUNTA SE LES DENOMINARA ‘LAS PARTES’, DE CONFORMIDAD CON LOS SIGUIENTES
ANTECEDENTES, DECLARACIONES Y CLAUSULAS.

ANTECEDENTES

La Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos, en su articulo 4o0., parrafo quinto,
establece que toda persona tiene derecho a un medio ambiente sano para su desarrollo y bienestar,
aspiracion que el Estado debe materializar y garantizar en beneficio de todos los mexicanos.

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

II.  Asimismo, la Ley de Planeacion en sus articulos 28, 32, 33, 34, 35 y 36 faculta al Ejecutivo Federal
para coordinar sus actividades de planeacion con las entidades federativas mediante la suscripcién
de Convenios de Coordinacion, para que las acciones a realizarse por la Federacion y los Estados se
planeen de manera conjunta; asimismo, se sefiala que en éstos, se podrd convenir entre otros
rubros, la participacion de las entidades en los procedimientos de coordinacion entre las autoridades
Federales, Estatales y Municipales para propiciar la planeacién del desarrollo integral de cada
Entidad Federativa, los lineamientos metodologicos para la realizacion de las actividades de
planeacion, en el dmbito de su jurisdiccion, asi como la ejecucion de las acciones que deban
realizarse en cada Entidad Federativa, y que competen a ambos érdenes de gobierno, considerando
la participacion que corresponda a los municipios interesados y a los sectores de la sociedad.

Ill. La Ley de Asistencia Social, en su articulo 3o0. sefiala que se entiende por asistencia social el
conjunto de acciones tendientes a modificar y mejorar las circunstancias de caracter social que
impidan el desarrollo integral del individuo, asi como la proteccion fisica, mental y social de personas
en estado de necesidad, indefension desventaja fisica y mental, hasta lograr su incorporacion a una
vida plena y productiva.

Por su parte, el articulo 4o. fracciones |, inciso b), V y VI, de la referida ley, define entre otros, que
son sujetos de la asistencia social, personas con algun tipo de discapacidad o necesidades
especiales; las nifias, nifios y adolescentes con deficiencias en su desarrollo fisico o mental; adultos
mayores con algun tipo de discapacidad.

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

IV. En congruencia con lo anterior, con fecha 29 de diciembre de 2016, se publicé en el Diario Oficial de
la Federacion, el “Acuerdo por el que se emiten las Reglas de Operacion del Programa de Atencion a
Personas con Discapacidad, para el ejercicio fiscal 2017”, en lo sucesivo referidas como las
“REGLAS DE OPERACION”, mismo que tiene como objetivo general, contribuir a que las Personas
con Discapacidad abatan la marginacién y el rezago, disfruten del derecho al mas alto nivel de salud
y mejoren su calidad de vida por medio de la incorporacion de la perspectiva de discapacidad en los
programas de Desarrollo Integral de la Familia.

DECLARACIONES
I. “DIF NACIONAL” declara que:

I.1  Es un Organismo Publico Descentralizado, con patrimonio y personalidad juridica propios, hormado
por la Ley General de Salud y la Ley de Asistencia Social, publicadas en el Diario Oficial de la
Federacion los dias 7 de febrero de 1984 y 2 de septiembre de 2004, respectivamente; teniendo
como objetivos, la promocidn de la asistencia social, la prestacion de servicios en ese campo, asi
como la realizacién de las demas acciones que establezcan las disposiciones legales aplicables, y
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conforme a sus atribuciones y funciones; actia en coordinacién con Dependencias y Entidades
Federales, Estatales y Municipales en el disefio de las politicas publicas, operacion de programas,
prestacion de servicios, y la realizacion de acciones en la materia.

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

Los CC. Jefe de Unidad de Asistencia e Integracion Social y el Director General de Rehabilitacion, se
encuentran facultados para la formalizacion del presente instrumento juridico, de conformidad con los
articulos, 14, fraccion XXVII, 16 fracciones I, X y XI; y 30, fraccion I, del Estatuto Organico del
Sistema Nacional para el Desarrollo Integral de la Familia, publicado en el Diario Oficial de la
Federacion el 11 de mayo de 2016.

Con fundamento en los articulos 12, fraccion Xl de la Ley de Asistencia Social, y articulo 2,
fracciones Il, lll y X, de su Estatuto Organico, para el logro de sus objetivos lleva a cabo acciones en
materia de Asistencia Social.

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

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

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

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

Establecer esquemas de atencidn integral para las personas con discapacidad, a través de acciones
que fomenten la deteccion de discapacidades, estimulacion temprana y su rehabilitacion.

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

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

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

Sefiala como domicilio legal para todos los efectos de este Convenio, el ubicado en Avenida Emiliano
Zapata numero 340, Colonia Santa Cruz Atoyac, Delegacion Benito Juarez, Cédigo Postal 03310,
México, Ciudad de México.

II. “DIF ESTATAL” declara que:

II.1 Es un Organismo Publico Descentralizado del Gobierno del Estado de Puebla, con personalidad

juridica y patrimonio propios regulado por la Ley Sobre el Sistema Estatal de Asistencia Social,
publicado en el Periddico Oficial del Estado en fecha 5 de agosto de 1986.
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II.2 Es el Rector de la Asistencia Social en el Estado de Puebla, entendiendo como ésta el conjunto de
acciones que tienden a mejorar y modificar las circunstancias de caracter social asi como la
proteccion fisica y mental de los individuos, coordinando el acceso a los mismos garantizando la
participacion de los sectores social y privado. Tiene entre sus objetivos, la promocién de la Asistencia
Social, la prestacién de servicios en ese campo, procurar la interrelacion sistematica de acciones que
en la materia lleven a cabo las instituciones publicas y privadas.

I1.3 Su Directora General, Dra. Margarita de Jesus Aguirre Barbosa, acredita su personalidad en términos
del articulo 16 de la Ley de Entidades Paraestatales del Estado de Puebla, con el acta de la primera
sesion extraordinaria del periodo 2017-2018 de la junta directiva del Sistema para el Desarrollo
Integral de la Familia del Estado de Puebla, de fecha 1 de febrero de 2017, con el cual se encuentra
facultada para celebrar el presente Convenio de Coordinacién.

.4 Entre sus atribuciones se encuentra el promover y prestar servicios de asistencia social a la
poblacién, asi como la capacitacion de recursos humanos para su atencion.

II.5 Su Registro Federal de Contribuyentes es: SDI770218CAA.

1.6 Sefiala como domicilio legal para todos los fines y efectos legales que se deriven del presente
Convenio, el ubicado en Calle 5 de Mayo numero 1606, Colonia Centro, Codigo Postal 72000,
Puebla, Estado de Puebla.

lll. “LAS PARTES” declaran conjuntamente que:

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

I11.2 Reconocen las ventajas que su participacion conjunta en el desarrollo y cumplimiento del objetivo
sefialado en el presente Convenio, puede derivar para el pais y para ambas partes;

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

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

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

Que con base en lo antes expuesto y con fundamento en lo establecido en los articulos 40., 25 y 26 de la
Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos; 33, 34 y 35 de la Ley de Planeacion; 1o., 25, fraccion
VI, 75, fraccion Il, segundo parrafo, 77 y demas relativos de la Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad
Hacendaria; 30., 40., 19, 21, 44, 45 y demas relativos de la Ley de Asistencia Social; 60. fraccion I, 70.,
fracciones |, II, lll, IV, V y VI, de la Ley General para la Inclusion de las Personas con Discapacidad; 22,
fracciones | y Il, de la Ley Federal de las Entidades Paraestatales; 175, 178 y demas relativos del Reglamento
de la Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad Hacendaria; 14 fraccion XXVII, 16, fracciones I, X, XI,
XIV y 30, fraccién lll, del Estatuto Orgéanico del Sistema Nacional para el Desarrollo Integral de la Familia,
publicado en el Diario Oficial de la Federacion el 11 de mayo de 2016; el Acuerdo por el que se emiten las
Reglas de Operacion del Programa de Atencion a Personas con Discapacidad, para el ejercicio fiscal 2017,
“LAS PARTES” celebran el presente Convenio de Coordinacién y estan de acuerdo en sujetarse a las
siguientes:

CLAUSULAS

PRIMERA.- OBJETO.- El objeto del presente Convenio es la transferencia de recursos federales con
caracter de subsidios, para la ejecucién del Programa de Atencidén a Personas con Discapacidad para el
ejercicio fiscal 2017, asi como establecer las bases y procedimientos de coordinacion entre “LAS PARTES”,
para la ejecucion del proyecto especifico denominado “Equipamiento del Centro de Rehabilitacion y
Educacion Especial del Estado de Puebla”, asi como la asignacion y ejercicio de los recursos econémicos que
se destinaran como subsidios para la ejecucién del mismo, en el marco de las “REGLAS DE OPERACION’ y
conforme a las especificaciones que se establecen en el formato para la identificacion y validacion del
proyecto en mencion.
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SEGUNDA.- APORTACION DE RECURSOS.- Con base en la suficiencia presupuestal contenida en el
Presupuesto de Egresos de la Federacion para el Ejercicio Fiscal 2017, en las disposiciones contenidas en las
“REGLAS DE OPERACION”, y el nimero de Precompromiso SAP 2100000739, “DIF NACIONAL” aportara
recursos por concepto de subsidios considerados apoyos transitorios que prevén las “REGLAS DE
OPERACION” hasta por un monto de $704,160.58 (SETECIENTOS CUATRO MIL CIENTO SESENTA
PESOS 58/100 M.N.), que se radicaran a mas tardar el dia 31 de julio del Ejercicio Fiscal 2017, en una sola
exhibicion.

“LAS PARTES” convienen en que el otorgamiento y fecha de radicacion de dichos recursos podra sufrir
variaciones atendiendo a la disponibilidad presupuestaria.

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

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

Los recursos que no hayan sido destinados a los fines autorizados o no se hayan devengado al 31 de
diciembre de 2017, asi como aquellos en que “DIF NACIONAL” o algun érgano de fiscalizacion detecten
desviaciones o incumplimientos en su ejercicio, deberdn ser reintegrados a la Tesoreria de la Federacion,
incluyendo rendimientos financieros e intereses por el “DIF ESTATAL”, en los términos que sefialen las
disposiciones aplicables; “DIF ESTATAL” tiene la obligacion de informar lo anterior a la Direccién de Finanzas,
a la Direccion General de Rehabilitacion y a la Unidad de Asistencia e Integraciéon Social de “DIF NACIONAL”.

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

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

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

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

b) Otorgar la asesoria y orientacion al “DIF ESTATAL” cuando éste se la solicite, y

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

SEXTA.- “DIF ESTATAL” se compromete a:

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

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

d)

e)

f)

9)

h)

)

k)

Celebrar Convenios y/o acuerdos con los Gobiernos de los Municipios de la Entidad Federativa, para
que éstos participen en la ejecucién de las materias y actividades objeto de este Convenio;

Presentar los informes de Avance Fisco-Financiero a la Direccion General de Rehabilitacién de “DIF
NACIONAL” a mas tardar durante los primeros diez (10) dias habiles posteriores a la terminacién del
trimestre que se reporta. Los informes deberan ser acompafiados con la justificacion de las
variaciones entre la meta de cobertura programada y la alcanzada, asi como entre el presupuesto
autorizado, el modificado y el ejercido, y en su caso, el reporte de las medidas de ahorro, austeridad
y eficiencia aplicadas durante el periodo que se informa.

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

Entregar a “DIF NACIONAL”, el informe final sobre los resultados y alcances obtenidos en la
ejecucion de las acciones materia de este Convenio, de forma fisica y electrénica a la Direccion
General de Rehabilitacion, con copia a la Unidad de Asistencia e Integracién Social después de
concluido el objeto del presente Convenio a los diez (10) dias habiles posteriores al cierre del
ejercicio fiscal 2017;

Entregar a la Direccion General de Rehabilitacion, la documentacion de Comprobacion de Gastos,
debidamente firmados y rubricados por la Instancia Ejecutora consistentes en:

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

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

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

e Cédulas de Informacion de la Poblacién Objetivo Beneficiada (CIPOB) y/o Padrédn la Poblacion
Objetivo Beneficiada, y

e Acta Entrega de Recepcion de Obras o Equipo a Municipio y/o Beneficiarios, en caso de que
aplique.

Lo anterior a efecto de garantizar que sean correctamente canalizados los recursos a los
beneficiarios del programa.

Reintegrar a la Tesoreria de la Federacion, los recursos federales presupuestales y, en su caso, los
productos financieros que no hayan sido destinados a los fines autorizados o no devengados al 31 de
diciembre de 2017, asi como aquellos en que “DIF NACIONAL” o algun érgano de fiscalizacion
detecten desviaciones o incumplimientos en el ejercicio de los recursos, en los términos que sefialen
las disposiciones aplicables, debiendo informar por escrito a la Direccion de Finanzas de “DIF
NACIONAL” lo anterior;

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

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

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

Promover la Contraloria Social en las localidades beneficiadas por el Programa de Atencion a
Personas con Discapacidad, de conformidad con lo establecido en los “Lineamientos para la
Promocién y Operacién de la Contraloria Social en los Programas Federales de Desarrollo Social”,
publicado en el Diario Oficial de la Federacion del 28 de octubre de 2016;
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m) Aceptar y facilitar la realizacion de visitas de supervision y brindar oportunamente la informacion y
documentacion desagregada por rubro que soliciten el “DIF NACIONAL”, y/o los Organos
Fiscalizadores Federales competentes, para los efectos que dichas instancias requieran;

n) Realizar, 0 en su caso contratar la ejecucion de los proyectos de servicios y obras que se requieran,
asi como supervisar las acciones, de conformidad con la normatividad aplicable;

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

p) Sefalar expresamente y en forma idéntica la participacion y apoyo del Gobierno Federal, a través del
“DIF NACIONAL”, tanto en las acciones de difusion, divulgacion y promocion del proyecto, y

g) En general, cumplir y observar en todo momento las disposiciones y lineamientos descritos en la Ley
Federal de Presupuesto y Responsabilidad Hacendaria y su Reglamento; el Presupuesto de Egresos
de la Federaci6n para el ejercicio fiscal 2017, las “REGLAS DE OPERACION” y las demas aplicables
conforme a la legislacion nacional.

“LAS PARTES” acuerdan que para efectos del inciso d) y f) de esta clausula, los informes de avance o
final del proyecto, serén enviados, recibidos o archivados a través de medios electrénicos o por cualquier otra
tecnologia que permita identificar al firmante. En consecuencia, el “DIF ESTATAL” acepta que la informacién
contenida, producir4 los mismos efectos juridicos que la firma autdgrafa, reconociendo la plena validez,
eficacia y efectos legales, sin perjuicio de que la veracidad de los mismos, pueda ser verificada por las
unidades administrativas del “DIF NACIONAL” o cualquier otra autoridad, conforme a lo previsto en las
disposiciones aplicables.

SEPTIMA.- Con el fin de dar cumplimiento al articulo 30 del Presupuesto de Egresos de la Federacion
2017, asi como el numeral 10 titulado “Transparencia” de las Reglas de Operacion del Programa de Atencién
a Personas con Discapacidad del Sistema Nacional para el Desarrollo Integral de la Familia para el Ejercicio
Fiscal 2017 “LAS PARTES” se comprometen a que la difusion y divulgacion que se realice por medios
impresos, electrénicos, escritos, graficos y de cualquier otra indole inherente al Programa objeto del presente
Convenio, debera enunciar la siguiente leyenda:

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

OCTAVA.- CONTRALORIA SOCIAL.- “LAS PARTES” promoveran la Contraloria Social como una practica
de transparencia y control de rendicién de cuentas, conforme a lo dispuesto en el numeral 11.2 de las
“REGLAS DE OPERACION” y en los Lineamientos para la Promocion y Operacién de la Contraloria Social en
los Programas Federales de Desarrollo Social, vigentes.

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

“DIF NACIONAL” DR. RICARDO CAMACHO SANCIPRIAN
DIRECTOR GENERAL DE REHABILITACION

“DIF ESTATAL” MTRA. MARGARITA DE JESUS AGUIRRE BARBOSA
DIRECTORA GENERAL

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

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

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

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

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

d) No entregue a la Unidad de Asistencia e Integracién Social a través de la Direccién General de
Rehabilitacion, los informes y la documentaciéon que acredite los avances y la conclusién de los
compromisos y conceptos del proyecto;

e) Lainviabilidad del proyecto, en razon de alteraciéon o cambio en las condiciones sobre la produccion,
organizacion, mercado, financieras o técnicas, entre otras;

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

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

h) Existan adecuaciones a los calendarios de gasto publico o disminucién grave de ingresos publicos
gue afecten de manera determinante el presupuesto autorizado;

i)  Cuando “DIF NACIONAL” o algun érgano de fiscalizacion detecten desviaciones o incumplimientos
en el ejercicio de los recursos, y

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

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

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

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

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

CONVENCIONES GENERALES

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

DECIMA CUARTA.- VIGENCIA - El presente Convenio tendra una vigencia a partir de la fecha de su firma
y hasta el dia 31 de diciembre de 2017, pudiendo darse por terminado anticipadamente, mediante escrito libre
gue contenga una manifestacion explicita de que se desea terminar anticipadamente el Convenio, con los
datos generales de la parte que asi lo desea terminar, con por lo menos 30 (treinta) dias habiles de
antelacion, en el entendido de que las actividades que se encuentren en ejecucion, deberan ser concluidas
salvo acuerdo en contrario.
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DECIMA QUINTA.- MINISTRACION DEL RECURSO.- En cumplimiento a las disposiciones contenidas en
el Articulo 75 de la Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad Hacendaria, la ministracion del recurso
podr& otorgarse a partir de la fecha de firma del presente Convenio, hasta el dia 31 de julio de 2017.

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

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

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

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

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

Enteradas las partes de sus términos y alcances legales del presente Convenio de Coordinacion, lo firman
en cinco tantos en la Ciudad de México, a los 31 dias del mes de marzo de 2017.- Por el DIF Nacional: el Jefe
de la Unidad de Asistencia e Integracién Social, German Mendoza Rivera.- Rubrica.- El Director General de
Rehabilitacién, Ricardo Camacho Sanciprian.- Rubrica.- Por el DIF Estatal: la Directora General, Margarita
de Jesus Aguirre Barbosa.- Rubrica.



