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ACUERDO

SECRETARIA DE SALUD

Acuerdo de Coordinacién que celebran el Ejecutivo Federal por conducto de las Secretarias de

Programacién y Presupuesto, de la Contraloria General de la Federacién y de Salud y el

Ejecutivo del Estado de Tabasco, con el propésito de descentralizar el ejercicio de las
funciones de control y regulacién sanitaria en la Entidad.

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

Las Secretarias de Programacién y Presupuesto,
de la Contraloria General de la Federacion yde Salud
y el Ejecutivo del Estado Libre y Soberano de
Tabasco, a los que en lo sucesivo se les denominara
en este documento SPP, Contraloria, SSA y el Go-
bierno del Estado, respectivamente, representados
por sus titulares los CC. Carlos Salinas de Gortari,
Francisco Rojas Gutiérrez y Guillermo Sober6n
Acevedo, asi como por el Gobernador Constitu-
cional del Estado y los Secretarios de Gobierno y de
Salud del mismo, CC. Enrique Gonzilez Pedrero,
José Maria Peralta Lépez y Bartolomé Reynés Bere-
zaluce.

Han convenido en formalizar la descentralizacién
del ejercicio de las funciones de control y regula-
cién sanitaria en la Entidad, en el marco del
Convenio Unico de Desarrollo y el Acuerdo de
Coordinacion para la Integracién Organica y la
Descentralizacién Operativa de los Servicios de
Salud en el Estado.

ANTECEDENTES

1.- La Ley General de Salud Reglamentana del

derecho a la proteccién de {a salud, establece que la
organizacién, operacién, supervisién y evaluacién
de las funciones de control y regulaci6n sanitaria,
podran ser ejercidas por los gobiernos de las enti-
dades federativas, sujetindose a la normativa que
emita la SSA y mediante la celebracién de los
acuerdos de coordinacién respectivos.

2.- El Decreto por el que las dependencias y
entidades procederin a elaborar el Programa de
Descentralizacién Administrativa que asegure el
avance de dicho proceso publicade en el Diario
Oficial de la Federacién el 18 de junio de 1984,
contempla que las dependencias y entidades debe~
rdn prevenir la descentralizacién de funciones, asf
como el personal y los recursos presupuestales
relacionados con las mismas; la coordinacién de
acciones del Ejecutivo Federal con los gobiernos de
los estados y a través de éstos con los municipios, en
el marco del Convenio Unico de Desarrollo, la
elaboracién de un programa de descentralizacién,
administrativa que asegure el avance en dicho pro-
ceso,determinando las acciones a realizara mediano
y corto plazo, ast como los mecanismos y modali-
dades especificas, de acuerdo a las caracterfsticas de
su materia.

3.- Mediante el Convenio Unico de Desarrollo
suscrito en 1984 por el Ejecutivo Federal y el
Ejecutvo del Estado de Tabasco, publicado en el
Diario Oficial dela Federacién el 15de noviembre de

1984, se establece que los Ejecutivos Federal y Estatal

realizardn [as acciones que resulten necesarias para
llevar a cabo la integracién programatica de los
servicios de salud en el Esado, ast como para
reforzar la coordinaciin en el ejercicio concurrente
de susatribuciones en materia de salubridad general.
Para tal efecto, deberin celebrar el acuerdo de
coordinacién respectivo y promover la formacién y
funcionamiento de un Sistema Estatal de Salud; por
medio de la desconcentracién y descentralizacion de
competencias y facultades que procedan.

4.- El Acuerdo de Coordinacién celebrado por el
Ejecutivo Federal y el Ejecutivo del Estado de
Tabasco, con el propésito de establecer las bases para
la claboracién y Ejecucién del Programa de Des-
centralizacién de los Servicios de Salud en la En-
tidad, da inicio al programa de descentralizacién al
quedar a cargo del Gobierno del Estado la coordi-
nacién programitica de los servicios que presta la
SSA, el Programa “IMSS-COPLAMAR” y los ser-
vicios estatales, a fin de aproximarlos progresiva-
mente, evitar duplicidad y asegurar su interrelacién
con el Sisterna Estatal de Salud. Se reservé alaSSA la
responsabilidad de fungir como instandia de pro-
gramacién, presupuestacién, fijacion de normas
técnicas, supervision 'y evaluacién general de los
servicios.

5.- El Convenio Unico de Desarrollo 1985, sus-
crito entre el Ejecutivo Federal y el Ejecutivo det
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Estado de Tabasco, establece que al concluir sads-
factoriamente la etapa de coordinacién programai-
tica del Programa de Descentralizacién de los Ser-
vicios de Salud en la Entidad procede la integracién
organica de los Servicios Coordinados de Salud
Pablica (SSA) vy del Programa “IMSS-COPLAMAR”,
el compromiso de los dos niveles de gobierno en lo
que se refiere a las funciones de autoridad sanitaria
en materia de salubridad general y la realizacion de
las acciones necesarias para establecer la estructura
administrativa que se encargue de ejercerlas.

6.- En el Acuerdo de Coordinacion entre el
Ejecutivo Federal, el IMSS y el Ejecutivo del Estado
de Tabasco para la Integracion Orgénica y la Des-
centralizacién O perativa de los Servicios de Salud en
la Entdad celebrado el dia 6 de diciembre de 1985 se
establecen las bases, compromisos y responsabili-
dades para la descentralizacién del ejercicio de las
facultades de regulacién sanitaria que corresponden
a la SSA: se confia a la Secretaria de Salud del
Gobierno del Estado la responsabilidad de prestar
los servicios de regularizaci6n sanitaria de confor-
midad con los acuerdos especificos y normas téc-
nicas que emita la SSA y se distribuyen competencias
en materia de salubridad general, reservandose a la
autoridad sanitaria federal la realizacién directa de
cualquier acto relacionado con la materia.

7.- El Gobierno del Estado publicé en el Boletin
Oficial de la Entidad el 25 de diciembre de 1985 la
Ley Estatal de Salud, que reglamenta la competencia
del Estado los municipios en materia de salubridad
local; establece el ejercicio coordinado y la partici-
pacion del gobierno estawal en la prestacion de
servicios de salubridad general, sujetandose a las
normas técnicas que emita laSSA; prevé elimpulsoa
1a descentralizacién de las facultades de autoridad a
los municipios; determina la organizacién de la
Secretaria de Salud del Estado, como 6rgano de
autoridad competente para ejercer las funciones de
control y regulacién sanitaria y la celebracion de los
acuerdos respectivos con la SSA en las materias que
conforme a la Ley General de Salud sean de interés
comun.

En base a los antecedentes mencionados y con
fundamento en los articulos 40., 25, 26 y 115 de la
Constitucién Politica de los Estados Unidos Mexi-
canos; 22, 32, 32 Bis y 39 de la Ley Organica de la
Administracién Publica Federal; 33 y84 delaLeyde
Planeacion; lo., 20., 40., 50., y 25 de la Ley de
Presupuesto, Contabilidad y Gasto Publico Federal;
30.,40.,70.,90., 12, 13,18, 19, 20,21, 22, 194,197, 199,
368, 380, 398, 396 y demas relativos de la Ley
General de Salud y 30, 40., 70, 90.,12, 13, 18, 19, 20,
21,22,36, 181, 194, 199, 300, 302, 313, 379, 393 y 396
de la Ley Estatal de Salud, los Ejecutivos Federal y
Estatal convienen en celebrar el presente acuerdo
bajo las siguientes:

CLAUSULAS

PRIMERA.- El objeto del presente acuerdo, es
descentralizar el gjercicio de las funciones de contro}
y regulacién sanitaria que en materia de salubridad
general otdrga la Ley General de Salud a la SSA de
Ynanera exclusiva, asi como establecer las bases y
modalidades para el ejercicio coordinado de las
funciones de control y regulacién sanitaria que se
confieren de manera directa por la Ley General de

.Salud a las propias enudades.

Se entiende por control y regulacién sanitaria el
conjunto de actos que lieve a cabo la autoridad, a fin
de prevenir riesgos y mejorar las condiciones de la
salud de la poblacién, que para los efectos de este
acuerdo comprende: el otorgamiento de autoriza-
ciones, la vigilancia sanitaria, la aplicaci6n de medi-
das de seguridad y la imposicién de sanciones
respecto a los establecimientos, productos, servicios
o personas a que se refiere la legislacién sanitaria
aplicable, asi como las actividades relacionadas con
el fomento sanitario.

SEGUNDA - El presente instrumento tiene como
finalidades esenciales las siguientes:

L.- Definir el tipo y caracteristicas de las funciones
de control y regulacién sanitaria cuyo ejercicio se
descentraliza al Gobierno del Estado;

IL- Precisar que la normativa, programacion y
evaluacién nacionales de las funciones de control y
regulacion sanitaria cuyo ejercicio se descentraliza
seran realizadas por la SSA;

I11.- Establecer que la organizacion, operacion,
supervisién y evaluacién delas funciones de conurol y
regulacion sanitaria cuyo ejercicio se descentraliza
quedardn a cargo del Gobierno del Estado, a través
de su Secretaria de Salud, con sujecién ala normativa
que emita la SSA;

IV.- Determinar las bases para la administracion
de los recursos necesarios para que el Gobierno del
Estado ejerza las facultades que se descentralizan; y

V.- Establecer las medidas legales, técnicas y
administrativas que las partes se obligan a adoptar o
promover, para el mejor cumplimiento del presente
instrumento.

TERCERA.- El Gobierno del Esiado y la SSA
convienen que hasta en tanto no culmine la descen-
tralizacion del ejercicio de las funciones de conurol y
regulacién sanitaria de la Secretaria de Salud del
Gobierno del Estado, el ttular de ésta asumira la
representacion de la autoridad sanitaria federal en el
Estado, a fin de evitar deterioros en el area sanitaria.

CUARTA. - Las partes acuerdan que las funciones
de regulacion y control sanitario que se descentra-
lizan, conforme a la Ley General de Salud y a fin de
consolidar el Sistema Estatal de Salud, se operarande
conformidad con los anexos técnicos que derivendel
presente Acuerdo y pasaran a formar parte del
mismo.

QUINTA.- Corresponde a la SSA:

I.- Emidr las normas técnicas a que debera suje-
tarse la organizacién, operacion, supervision y eva-
luacién del ejercicio de las funciones de control y
regulacién sanitaria que se descentralizan al Go-
bierno del Estado;

11.- Vigilar el cumplimiento de las normas técnicas
que emita;

H1.- Proporcionar al Gobierno del Eswado la
informacién y asistencia técnica necesaria para el
eficaz cumplimiento del objeto del presente ins-
trumento;

IV.- Formular las guias y lineamientos para la
integracién y aprobacion de los manuales de organi-
zacién y procedimientos del ejercicio de las fun-
ciones de control y regulacion sanitaria que apoyen al
desarrollo del proceso de descentralizaciéon; y

V.- Fomentar y vigilar que la descentralizacion del
ejercicio de las funciones de control y regulacion
sanitaria en la entidad se inscriba en un programa de
modernizacion y simplificacién administrativa en la
prestacion de dichos servicios.

SEXTA.- Corresponde al Gobierno del Estado:

L.- Organizar; operar, supervisar y evaluar el
ejercicio de las funciones de conwol y regulacién
sanitaria objeto de esteinstrumento, de acuerdoalas
normas técnicas y los manuales de organizacién y
procedimientos que apruebe la SSA;

.- Propofcionar el apoyo ¢ informacion nece-
sarios a fin de que el personal autorizado por la SSA
realice las faculiades que le confiere la fraccion 11 de
la clausula quinta de este Acuerdo; y

I11.- Ejercer las funciones de control y regulacion
sanitaria que se descentralizan, conforme a los
anexos técnicos que derivados del presente Acuerdo
determinen los aspecios operativos de tales fun-
ciones.

SEPTIMA - La SSA descentraliza al Gobiemo del
Estado, con fundamento en los articulos 13, apar-
tado A y 18 segundo parrafo de la Ley General de
Salud, el ejercicio de las funciones que de manera
exclusiva le confiere la propia Lev, y que a conti-
nuacién se enuncan y de manera limitativa se
estableceran en los anexos técnicos de este Acuerdo.

A).- En materia de autorizaciones.

1.- Licencias Sanitarias.- Recepcion de la solicitud;
préactca de la visita de inspeccion para verificar las
condiciones del establecimiento o vehiculo; comu-
nicacién en su caso, a los interesados de las defi-
ciencias sanitarias que existan con un plazo para su
correccion; elaboracion del dictamen relativo a la
procedencia dela solicitud, y en su caso, expedicion,
revatidacion, o revocacion de la licencia sanitaria

Queda reservada a la SSA la facultad de expedir.
revocar o revalidar la licencia sanitaria, de los esta-
blecimientos relacionados con medi-
camentos, bebidas alcoholicas, tabaco, plaguicidas,
fertilizantes, radiaciones ionizantes, equipo médico,
estupefacientes, substancias psicotrépicas, substan-
cias téxicas, protesis, ortesis, ayudas funcionales,
agentes de diagnostico, insumos de uso odontolo-
gico, materiales quirirgicos y de curacion, porlo que
la autoridad estatal debera remitir el expediente con
un dictamen referido en el parrafo anterior a la
unidad de la SSA competente para tales efectos, sin
perjuicio de que ¢jerza las demas atribuciones de
autoridad que se descentralizan.

El Gobierno del Estado, en los términos del
presente instrumento, podra expedir, revalidar o

revocar la licencia sanitaria de los establecimientos
dedicados al expendio de tabaco.

La SSA determinara discrecionalmente los esta-
blecimientos relacionados con el proceso de ali-
mentos, productos higiénicos, de perfumeria, belle-
za y aseo respecto de los cuales se reserva la facultad
de expedir, revalidar o revocar la licencia sanitaria
correspondiente.

2.- Permisos Sanitarios.- Recepcion de la solicitud.
integracion del expediente y expediciéon o revo-
caciéon del permiso sanitario correspondiente.

La SSA sereservalafaculiad de expedirorevocarel
permiso sanitario en las etapas del proceso que se
determinen en los anexos técnicos de este Acuerdo
respecto a las actividades relacionadas con los estu
pefacientes, substancias psicotropicas, tabaco, subs-
tancias toxicas, medicamenios, bebidas alcohélicas.
plaguicidas, ferulizanies, radiaciones i1omzantes
equipo médico, proétesis, ortesis, avudas funcionales
agentes de diagnosuce. materiales quinirgicos v de
curacion asimismo las actividades retacionadas con
la p\:t;licidad. Porlo quelaautoridad sanitana csiatal
solo partcipara hasa 1miegraoon deloxpediesic
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que debera remitir a la unidad competente dela SSA
para tal efecto y coadyuvar en el depésito de estu-
pefacientes y productos que lo contengan, que hayan
sido asegurados o puestos adisposicién de laSSA. La
SSA determinara discrecionalmente las acuvidades
relacionadas con el proceso de alimentos, productos
higiénicos, de perfumeria, belleza yaseo, respecto de
las cuales se reservala facultad de expedir o revocarel
permiso sanitario correspondiente.

2.- Registro Sanitario.- Recepcion de la solicitud,
integrar el expediente para su remision a la unidad
de la SSA que se establezca como tnica facultada
para la expedicion del registro respectivo.

4.- Notificacion.- Entodos aquellos casosenquela
$SA expida, revalide o revoque las autorizaciones a
que se refiere esta clausula, el resuliado se le comu-
nicar4 al interesado por conducto de la autoridad
sanitaria estatal.

B~ En Materia de Vigilancia Sanitaria.

Ordenar y participar las visitas de inspeccién que
sean a su cargo y las que determine la SSA. afin de dar
cumplimiento al ejercicio de las funciones de control
vy regulacion sanitaria que se descentralizan.

C).- En rmaicria de medidas de seguridad de
imposicién e imposicién de sanciones.

La aplicacién de medidas d- seguridad a que se
refieren las fracciones VI, V1I, IX, X, XI, XII y XIIT
del articulo 404 de la Ley General de Salud e
tmposicién de sanciones administrativas — prevista
en la propia Ley y sus reglamentos y que resulten
comao consecuencia del ejercicio de las funciones de
vigilancia sanitaria que se descentralizan o bien
cuanso asi lo requiera la SSA.

Dj.- En materia de recursos de inconformidad.

Respecto de los actos y resoluciones emitidos por
el Gobvierno del Estado, conocer del escrito de
inconformidad y documentos que deben acompa-
farsc; verificar su procedenciay si fue interpuesto en
tiempo; requerir al promovente en su caso, para que
lo aclare; recibir, admitir, desahogar y valorar las
pruebas que se ofrezcan; acordar su admisién o
desechamiento y emitir la resoluciéon que confirme,
modifique o revoque el acto o resolucién recurrido y
notificarla conforme a las disposiciones legales apli-
cables.

E).- En lo relativo al Programa contra la Far-
macodependencia.

Se estara a lo dispuesto en el Decreto publicado en
el Diario Oficial de la Federacion el 26 de febrero de
1985 y a los acuerdos especificos que se celebren.

OCTAVA.- En cumplimiento a lo dispuesto por
los articulos 13 apartado B, 18 primer parrafo y 199
de la Ley General de Salud, la SSA asesorara al
Gobierno del Estado en el gjercicio de las funciones
quea éste le confiere de maneradirectala propia Ley,
Y Que a continuacién se enuncian:

A) En 1ateria de prevencién y control de los

efectos nocivos de los factores ambientales en la
salud de! hombre.
1.- Ejercer las acciones de saneamiento basico.- Se
entiende por saneamiento basico, el control y vigi-
lancia de los factores ambientales fisicos minimos
que ejerzan o puedan ejercer acciones nocivas sobre
el crecimiento, sal8d y supervivencia del ser hu-
mano. iles como control de la fauna nociva, dispo-
sicion de desechos sélidos y vigilandia de la pota-
bilidad del agua.

2.- Prestar asesoria en materia de ingenieria sani-
tariade obras publicas y privadas para cualquier uso.

3.- Fjercer el control y vilgilancia sanitaria de las

vias generales de comunicacién en las terminales del
servicio publico de autotransporte de carga y pasa-
jeros en trinsito y nacional, asi como sus estable-
cimientos, vehiculos ylos establecimientosaledaos
al derecho de via. Este control comprendela facultad
de expedicion, revalidacién o en su caso revocacién
de licencias sanitarias, inspeccién a los estable-
cimientos o vehiculos, aplicacién de medidas de
seguridad a que se refieren las fracciones V1, VIL, IX,
X11 y X111 del articulo 404 dela Ley General de Salud,
imposicién de sanciones administrativas y en trimite
y resolucion de los recursos de inconformidad que
con motivo del ejercicio de dichas funciones inter-
pongan los interesados.

4.- Coadyuvar mediante la practica de las visitas de
inspeccion, en el control de la seguridad radiol6gica
en las construcciones de obras, instalaciones, asi
como la operacién y funcionamiento de las exis-’
tentes, donde se usen para fines industriales o de
investigacion, fuentes radiolégicas.

B: En Materia de Salud Ocupacional.

El Gobierno del Estado teridrd a su cargo la
expedicién, revalidacion o en su caso revocacion, de
las licencias sanitarias de los establecimientos en que
se desarrolle una actividad ocupacional, practicar las
visitas de inspeccién, aplicar las medidas de segu-
ridad previstas en las fracciones VI, VIL IX, X, XIl y
XHI del articulo 404 de la Ley General de Salud, la
imposicién de sanciones administrativas y el tramite
y resolucién de los recursos de inconformidad que
interpongan los interesados. Para wl efecto, se de-
bera coordinar en su caso, con las autoridades
laborales competentes, de conformidad con lo dis-
puesto en la Ley General de Salud.

La SSA se reserva las facultades a que se refiere el
parrafo anterior en los establecimientos relaciona-
dos con el proceso de estupefacientes, substancias
psicotrépicas, tabaco, substancias toxicas, medi-
camentos, bebidas alcohélicas, plaguicidas; fertli-
zantes; radiaciones ionizantes, equipo médico, pré-
tesis, Ortesis, ayudas funcionales y agentes de dia-
gnostico, materiales quirargicos y de curacion. Asi-
mismo, determinar discrecionalmente los estable-
cimientos relacionados con el proceso de alimentos,

productos higiénicos, de perfumeria, belleza y aseo,
en los que se reserva dicha funcién.

C) En materia de control y regulacién sanitaria de
los establecimientos que expidan o suministren al
publico alimentos y bebidas no alcohélicas y alco-
holicas, en estado natural, mezcladas, preparadas,
adicionadas o acondicionadas para su consumo
dentro y fuera de los mismos;

Expedir, revalidar o en su caso revocar licencias
sanitarias, practicar las visitas de inspeccién nece-
sarias, aplicar las medidas de seguridad a que se
refieren las fracciones VI, VII, IX, XII y XIII del
Articulo 404 de la Ley General de Salud, imponer
sanciones administrativas, tramitar y resolver los
recursos de inconformidad que al respecto inter-
pongan los interesados.

Corresponde a los gobiernos de las entidades
federativas determinar la ubicacion y el horario de
funcionamiento de los establecimientos en que se
expendan bebidas alcohélicas.

Dj En materia de tarjeta de control sanitario.

Recepcion de la solicitud, ordenar la prictica de
los exdmenes correspondientes y expedicion en su
caso de la autorizacion relativa para cualquier per-

sona que lo solicite, independientemente del tipo de’
establecimiento en que preste sus servicios, de con-
formidad con los reglamentos respectivos.

Se entiende por tarjeta de control sanitario la
autorizacién que se exige a las personas, para evitar
que por la naturaleza de sus actividades puedan
propagar alguna de las enfermedades transmisibles
que sefiala la Ley General de Salud.

E) En lo relativo al programa contra el alcoho-
lismo, estara a lo dispuesto en el reglamento publi-
cado en el Diario Oficial de la Federacién del 26 de
febrero de 1985 y a los acuerdos especificos que se
celebren.

F)Enlo relativo al programa contra el tabaquismo,
en el marco del Sistema Nacional de Salud, la SSA
coordinari las acciones correspondientes, con fun-
damento en el Capitulo 11, Titulo Décimo Primero
de la Ley General de Salud.

NOVENA.- La SSA se compromete a promover y
presentar asistencia técnica al Gobierno del Estado,
en programas de orientaci6n al publico; para facilitar
el gjercicio de las funciones de control y regulacién
sanitaria que se descentraliza, las que se llevarén a
cabo bajo la normativa y coordinacién de la propia
SSA.

DECIMA .- Para el ejercicio de las funciones queen
materia de control y regulacién sanitaria se des-
centraliza al Gobierno del Estado, se debera observar
la Ley General de Salud, los reglamentos y acuerdos
que de ellaemanen ylas normas técnicas que emita la
SSA,

DECIMA PRIMERA.- Con respecto a las fun-
ciones de control y regulacién sanitaria cuyo ejercicio
se descentraliza, la SSA podr4 adoptar las medidas
conducentes en la Entidad, como consecuencia de la
accién popular, de conformidad con el ardculo 60de
la Ley General de Salud y cuando la propia depen-
dencia lo considere procedente para evitar riesgos o
dafios alasalud dela poblacién. Entodoslos casos, la
SSA hara del conocimiento de las autoridades sani-
tarias locales las medidas que lleve a cabo.

DECIMA SEGUNDA .- Las partes convienen para
los efectos del objetivo del presente Acuerdo que las
funciones de control y regulacién sanitaria que no se
mencionan de manera expresa en este instrumento y
que no sean materia de salubridad local, se entien-
den reservadas en su ejercicio exclusivoalaSSA ypor
lo tanto no son objeto de descentralizacion.

DECIMA TERCERA.- El Gobiemo del Estado
con el propésito de simplificar los procedimientosen
materia de control y regulacion sanitaria en los giros
de salubridad local de su competencia conviene en
aceptar el “Acuerdo por el que se Exime a los
Establecimientos Industriales, Comerciales o de
Servicio que se Indica, del Requisito de Licencia
Sanitaria para su Funcionamiento”, publicado en el
Diario Oficial de la Federacién el 6 de noviembre de

1984, con apoyo en los articulos 368, 369, 871, 372y
373 de la Ley General de Salud.

DECIMA CUARTA.- La SSA y el Gobierno del
Estado convienen en revisar periédicamente, aten-
diendo al riesgo sanitario que represente los esta-
blecimientos comprendidos en los giros de su com-
petencia, a fin de determinar cuales de elios pueden
liberarse del requisito de licencia sanitaria.

DECIMA QUINTA .- El Gobierno del Estado y los
Municipios en su caso, de conformidad con la Ley
General de Salud y la legislacién local aplicable son
las Gnicas autoridades competentes para ejercer el
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control y regulacién sanitaria, en las materias de
salubridad local y determinar el cobro de derechos,
multas y/o aprovechamientos.

DECIMA SEXTA. - E! Gobierno del Estado, con el
apoyo y asesoria de la SSA en su caso, podri
convenir con sus Municipios que éstos participen en
el ejercicio de las funciones de control y regulacién
sanitaria que se descentralicen, conservando el Go-
bierno del Estado en todo caso su calidad de autc-
ridad sanitaria en materia de salubridad general.

DECIMA SEPTIMA.- El Gobierno del Estado, en
el uso de facultades discrecionales respecto al ejer-
cicio de las funciones de control y regulacién sani-
waria que se descentralizan, se compromete a suje-
tarse a los siguientes criterios:

I.- Se fundaran y motivaran en los términos del
articulo 16 de la Constitucion Politica de los Estados
Unidos Mexicanos;

11.- Consideraran los precedentes que se hayan
dado en ejercicio delas facultades especificas que van
a ser usadas, asi como la experiencia acumulada en
€s€ respecto;

I11.- Se guiardn por criterios légicos en los tér-
minos definidos por las autoridades judiciales com-
petentes;

IV.- Los demas que establezca el superior jerdr-
quico tendientes a la predictibilidad de la resolucién
de los funcionarios; y

V.- La resolucién que se adopte se har4 saber por
escrito al interesado dentro del plazo que marquen
las disposiciones aplicables de 1a materia, para el caso
de que no exista éste, dentro de un plazo no mayor
de cuatro meses, contados a partir de la recepcién de
la solicitud del particular.

DECIMA OCTAVA.- Respecto al gjercicio de las
funciones de control y regulacién sanitaria en los
establecimientos que prestan servicios de salud, la
SSA descentralizard al Gobierno del Estado las
facultades que se determinen ¢n el anexo técnico
correspondiente de este Acuerdo.

DECIMA NOVENA .- La SSA pondr4 a disposi-
cién del Gobierno del Estado los recursos con que
actualmente cuentan los Servicios Coordinados de

Salud Publica en el Estado para la operacién de las
funciones de control y regulacién sanitaria que se
descentralizan, conforme al régimen legal aplicable.
Los derechos laborales de los trabajadores seran
respetados en la ejecucién del presente acuerdo de
coordinacién, en los términos del Acuerdo de Coor-
dinacién para la Integracion Orgénica y la Descen-
tralizacién Operativa y las demas disposiciones lega-
les aplicables.

VIGESIMA.- El Gobierno del Estado reconoce
que el gjercicio de las funciones de control y regu-
lacién sanitaria-a que se refiere el articulo 13 Apar-
tado A de la Ley General de Salud y que se descen-
tralizan por este Acuerdo, son actos de naturaleza
juridica federal y su ejercicio esa nombre y cuenta de
la SSA. Por lo wnto, en materia de derechos se
deberan sujetar a lo previsto en la Ley Federal de
Derechos. Respecto a las multas y/o aprovechamien-
tos que se generen, quedaran sujetos a los acuerdos
especificos que se celebren con la autoridad fiscal
competente.

VIGESIMA PRIMERA. - La SSA reconoce que el
ejercicio de las funciones de control y regulacion
sanitaria que con fundamento en lo dispuesto en el
articulo 18, Apartado B, de la Ley General de Salud, y
que los estados ejercen por mandato de la propia
Ley, son actos de naturaleza juridica estatal por
provenir de laautoridad local respectiva. Porlo tanto
el cobro de los derechos, multas y/o aprovecha-
mientos que se generen, quedaran sujetos alas tanfas
que determinen las autoridades de la entidad con
base en las disposiciones locales correspondientes.

VIGESIMA SEGUNDA. .- Una vez aprobados por
la SSA los manuales de organizacién y procedi-
mientos, asi como las normas técnicas y anexos
operativos correspondientes para el ejercicio de las
funciones de control y regulacién sanitaria, la Secre-
tarfa de Salud del Gobierno del Estado podra apli-
carlo.

VIGESIMA TERCERA .- La Secretaria de la Con-
traloria General de la Federacién vigilars el uso y
destino que se dé a los recursos federales que se
asignen con motivo de la ejecucién del presente
Acuerdo, en base a sus sistemas integrados de
control.

VIGESIMA CUARTA.- Sobre el presente Acuer-
do, la SPP dictamina que es congruente con el
Convenio Unico de Desarrollo y el Acuerdo para la
Integracién Organica y Descentralizacién Operativa
de los Servicios de Salud en el Estado, en conse-
cuencia, se adiciona a éstos, para formar parte de su
texto.

VIGESIMA QUINTA.- Las partes se comprome-
ten a implantar los mecanismos de evaluacion per-
manente que muestren el avance y resultados de las
acciones que se denven del Programa de Trabajo a
que se refiere la Cldusula Decima Octava del Acuer-
do de Coordinacion para la Integracion Organica y
Descentralizacién Operativa de los Servicios de
Salud en el Estado de Tabasco, asi como del objeto
del presente instrumento y de ser necesario, se
tomaran las medidas adecuadas a fin de reorientar
tales acciones.

VIGESIMA SEXTA.- Las partes convienen en
celebrar los acuerdos que procedan para resolver sus
dudas sobre la interpretacién, extension, ejecucion y
cumplimiento del presente instrumento en el marco
del Convenio Unico de Desarrollo, Acuerdos de
Coordinacién respectivos vigentes y sus anexos téc-
nicos.

Este Acuerdo surtird efecto a partir de su publi-
cacion en el Diario Oficial de la Federacién y en el
Periédico Oficial de la Entidad.

Enteradas las partes del contenido y alcances del
presente instrumento para su observancia y cum-
plimiento, se firma en la Ciudad de Villahermosa,
Tabasco ¢l 6 de diciembre de mil novecientos
ochenta y cinco.

El C. Secrewario de Programacion y Presupuesto,
Carlos Salinas de Gortari.- Rubrica.- El C. Gober-
nador Constitucional del Estado de Tabasco, En-
rique Gonzdlez Pedrero.- Ribrica.- El C. Secretario
de la Contralorfa General de la Federacion, Fran-
cisco Rojas Gutiérrez.- Rubrica.- El C. Secretario
General de Gobierno del Estado de Tabasco, José
Ma. Peralta Lopez.- Ribrica- El C. Secretario de
salud, Guillermo Sober6n Acevédo.- Rubrica.- E1 C.
Secretario de Salud Publica del Gobierno del Estado
de Tabasco, Bartolomé Reynes Berezaluce.- Ri-
brica.

" El Periddico Oficial se publica los miércoles 'y sdbados.
Las leyes, decretos y demds disposiciones superiores,
son obligatorias por el hecho de ser publicadas en este

periddico.



