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REGLAS DE OPERACION DEL “PROGRAMA CORAZON
AMIGO - APOYO A PERSONAS CON DISCAPACIDAD
EN CONDICIONES DE POBREZA”

LIC. ARTURO NUNEZ JIMENEZ, GOBERNADOR CONSTITUCIONAL DEL
ESTADO DE TABASCO EN USO DE LAS FACULTADES QUE ME CONFIEREN
LOS ARTICULOS 51 Y 53 DE LA CONSTITUCION POLITICA DEL ESTADO
LIBRE Y SOBERANO DE TABASCO; 7, FRACCION I, Y 8 DE LA LEY
ORGANICA DEL PODER EJECUTIVO DEL ESTADO DE TABASCO; Y

CONSIDERANDO

PRIMERO. Que corresponde al Gobierno del Estado establecer las bases
normativas, mecanismos, instrumentos, y sistemas para promover, proteger y
garantizar los derechos sociales de todos los habitantes del Estado de Tabasco.

SEGUNDO. Que el desarrollo social es el proceso de cambio en la sociedad
tabasquena, que tiene como finalidad el mejoramiento de los niveles de vida,
sustentados en los principios de equidad, libertad, igualdad, solidaridad,
fraternidad, participacion social, justicia social y transparencia y que en el
cumplimiento de los derechos sociales se privilegiara la dignificacién social de los
beneficiarios.

TERCERO. Que dispone la Ley de Desarrollo Social del Estado de Tabasco, que
corresponde al Poder Ejecutivo del Estado establecer las politicas de desarrollo
social que deberan aplicarse en el ambito estatal y municipal, para la ejecucion de
los programas, recursos y acciones de caracter estatal para el desarrollo social. El
Poder Ejecutivo del Estado creara los mecanismos necesarios y reglas de
operacion.
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CUARTO. Que el Plan Estatal de Desarrolio 2013 — 2018, sefala como uno de
sus ejes rectores la instauracion de una nueva politica de desarrollo social para la
vigencia plena de los derechos humanos con equidad de género, que tenga como
objetivo mejorar las condiciones de vida de los grupos vulnerables, a través de
apoyos diferenciados en un marco de respeto a los derechos humanos.

QUINTO. Que dentro de las estrategias emprendidas en el Plan Estatal de
Desarrollo se contempla incrementar los niveles de bienestar de las personas que
viven con discapacidad y que se encuentren en condiciones de rezago social y
pobreza, imposibilitados para desempenar una actividad productiva. Por lo cual
con base a los articulos 20 y 21 de la Ley de Desarrollo Social del Estado de
Tabasco se crea el "Programa Corazén Amigo - Apoyo a Personas con
Discapacidad en Condiciones de Pobreza”.

SEXTO. Que los recursos econdmicos con los cuales operara el “Programa
Corazén Amigo de Apoyo a Personas con Discapacidad”, provienen de lo
autorizado en el Presupuesto de Egresos del Estado para el ejercicio fiscal 2014 y
que seran aplicados a través de la Secretaria de Desarrollo Social del Estado, con

base en las siguientes:

REGLAS DE OPERACION DEL “PROGRAMA CORAZON AMIGO - APOYO A
PERSONAS CON DISCAPACIDAD EN CONDICIONES DE POBREZA”

1. MARCO LEGAL.

En el Marco del Plan Estatal de Desarrollo (PLED) dentro del Eje Rector 6 “Una
Nueva Politica de Desarrollo Social para la vigencia plena de los Derechos
Humanos con Equidad de Género”, con estrategia 6.1.6. Mejorar la calidad de vida
de las personas con discapacidad mediante programas para su insercion social y
econdmica; en su linea de accion 6.1.6.2. Mejorar la calidad de vida de las
personas discapacitadas en condicion de alta marginacion, mediante acciones
conjuntas entre las diferentes instancias de los tres 6rdenes de gobierno que
incrementen su bienestar, y en ejercicio de las facultades que le confieren la
fraccion XIV del Articulo 51 de la Constitucion Politica del Estado de Tabasco, la
Ley de Desarrollo Social del Estado en sus articulos 8, 12, 15, 20, 21, 36, 38 y 39;
y articulo 3, fraccion XXIV, de la Ley Sobre los Derechos de las Personas con

Discapacidad para el Estado de Tabasco.
2. DEFINICION DE DISCAPACIDAD.

Partiendo de los parametros establecidos por la Organizaciéon Mundial de la Salud
(OMS) a través de la Clasificacion Internacional del Funcionamiento, Ia
Discapacidad y la Salud (CIF) y la Convencion sobre los Derechos de las
Personas con Discapacidad, ratificado como protocolo de la OMS en 2007, se
entiende por discapacidad al término genérico que recoge las deficiencias en las
funciones y estructuras corporales, las limitaciones en la capacidad de llevar a
cabo actividades y las restricciones en la participacidn social del ser humano;
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asimismo el articulo 3 fraccion XXIV, de la Ley Sobre los Derechos de las
Personas con Discapacidad para el Estado de Tabasco, sefiala que “son Personas
con discapacidad, aquellas que presentan deficiencias fisicas, mentales,
intelectuales o sensoriales, temporales o permanentes, que al interactuar o no con
diversas barreras ven impedida su participacion plena y efectiva en la sociedad, en
igualdad de condiciones con las demas”, a partir de estas definiciones, se
determina el grado de discapacidad de una persona. Por tanto se utiliza la escala
genérica en cinco niveles para todos los componentes, funciones y estructuras
corporales, actividades y participacion, y factores ambientales de la CiF, en donde
se identifican los siguientes grados:

NO hay deficiencia ninguna, ausencia, insignificante 0-4%.
Deficiencia ligera, poca, escasa 5-24%.

Deficiencia moderada, media, regular 25-49%.

Deficiencia grave, mucha, extrema 50-95%.

Deficiencia completa, total 96-100%.

PON-=2O

Para los efectos de este Programa se atenderan los grados de discapacidad 3 vy 4,
que corresponden a deficiencia grave, mucha, extrema 50-95% vy deficiencia
completa, total 96-100%, cuya clasificacion sera mediante la Evaluacién del Nivel
de Funcionalidad del Paciente con Discapacidad realizada por la Secretaria de
Salud del Estado de Tabasco, a través de las Jurisdicciones Sanitarias.

3. LA DISCAPACIDAD EN EL. CONTEXTO ESTATAL.

De conformidad con el X!l Censo General de Poblacion y Vivienda 2010 del
Instituto Nacional de Estadistica y Geografia (INEGI), asi como las proyecciones
del Consejo Nacional de Poblacion (CONAPO), Tabasco tiene una poblacién de
2'238,603 habitantes, de los cuales 87,235 cuentan con alguna discapacidad, y de
ellos 24,435 se encuentran en los municipios de Cardenas, Centla, Huimanguilio,
Jonuta y Tacotalpa, siendo estos los que cuentan con mayor porcentaje de
poblacion en pobreza extrema en el Estado de Tabasco, de acuerdo a las
estadisticas del Consejo Nacional para la Evaluacion de la Politica de Desarrollo
Social (CONEVAL).

4. OBJETIVOS.

4.1. General. Beneficiar a las personas con discapacidad, econdmicamente
inactivas y en condiciones de pobreza, rezago social y/o alta marginacién.

4.2. Objetivo Especifico. Coadyuvar a mejorar la condicion de vida de las personas
que viven con una discapacidad, a traves de un apoyo econémico para que sean
capaces de sufragar gastos inherentes a su condicion.
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5. INSTANCIA RESPONSABLE.

La instancia responsable del Programa sera la Secretaria de Desarrollo Socia! del
Estado, quien realizara acciones encaminadas a la ejecucién del mismo, a traveés
de la Subsecretaria de Gestoria y Atencion Social, con el apoyo de la Secretaria
de Salud y demas dependencias y entidades segun sus competencias, asi como

de los municipios.
6. LINEAMIENTOS.

6.1. Cobertura. El Programa tendra cobertura en los 17 Municipios que integran el
Estado de Tabasco.

6.2. Periodo y Etapas del Programa. Su vigencia sera el ejercicio fiscal 2014.
Se establecen tres etapas iniciales de registro para los interesados al Programa,
las cuales seran de acuerdo al siguiente calendario:

Etapas de Registro

De lunes a sabado, del 20 Cardenas, Centla,
Etapa 01 Febrero al viernes 14 de Huimanguillo, Jonuta y
Marzo. Tacotalpa.
De lunes a sabado, del 17 Balancan, Comalcalco,
Etapa 02 Marzo al viernes 11 de Cunduacan, Macuspana,
Abril. Paraiso y Tenosique.
. Centro, Emiliano Zapata,
Etapa 03 A[\)éal.lune.s a sabado, del 21 Jalapa, Jalpa de Méndez,
ril al viernes16 de Mayo. :
Nacajuca y Teapa.

Exceptuando Semana Santa y Dias feriados

El registro al programa sera a través de las unidades médicas pertenecientes a
las Jurisdicciones Sanitarias de la Secretaria de Salud. En paralelo, sera abierto
el registro al programa por parte de la Secretaria de Desarrollo Social, a traves de
las unidades que se determinen. Los apoyos de quienes resultaren beneficiados
con el programa se entregaran de manera mensual y se establecera en la carta
de aceptacion, la fecha inmediata préxima establecida para la emision del apoyo
que corresponda, siendo en los primeros 15 dias habiles del mes inmediato
posterior al registro; a excepcion de la primera etapa considerando que la emision
de este pago sera a finales del mes de Marzo por inicio del programa.

6.3. Poblacién Objetivo. Se consideran como sujetos de atencion a las personas
con discapacidad, grado 3 y 4, segun la CIF, en condicién de pobreza, rezago
social y/o alta marginacién, sin ingresos econdmicos o que teniéndolos, se
encuentren por debajo de la Linea de Bienestar Minimo;, que no sean atendidos
por programas similares (a excepciéon de los implementados por el Sistema DIF
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Tabasco y demas programas complementarios del Gobierno del Estado de
Tabasco).

6.4. Beneficiarios.

6.4.1. Criterios de Elegibilidad.
Para los efectos de estas Reglas de Operacion, los criterios de elegibilidad seran

los siguientes:

a) Ser una persona con capacidad limitada para realizar por si misma las
actividades diarias para su normal desempefio fisico, mental, social,
ocupacional y econdmico, como consecuencia de una insuficiencia
somatica o psicologica; en términos del articulo 3 fraccion XXIV, de la Ley
Sobre los Derechos de las Personas con Discapacidad para el Estado de
Tabasco, y estar dentro de los grados 3° y 4° de la escala de la CIF;

b) No contar con ingresos econémicos o que teniéndolos, se encuentre por
debajo de la Linea de Bienestar Minimo;

c) Vivir en condiciones de pobreza, rezago social y/o aita marginacién de
acuerdo a los indicadores generados por el INEGI, y el CONEVAL,
conforme a lo establecido en los articulos 34 y 35 de la Ley de Desarrollo
Social del Estado de Tabasco. ‘

d) No ser beneficiario de programas similares, a excepcion de los
implementados por el Sistema DIF Tabasco y demas programas
complementarios del Gobierno del Estado de Tabasco.

e) Acreditar residencia en la entidad con antigledad minima de un afio, al
momento de presentar la solicitud.

6.4.2. Requisitos.
6.4.2.1. Requisitos Generales.

El solicitante debera presentar de manera personal la documentacién. Si estuviera
impedido para hacerlo, podra tramitarlo a través de un representante legal, que
debera ser, preferentemente, persona con parentesco de consanguinidad en
primer o segundo grado, en linea ascendente o descendente.

Dicha solicitud estard debidamente suscrita por el interesado si pudiere hacerlo,
con base a los enunciados de la Convocatoria que se publicara en los distintos
medios de comunicacién de mayor circulacion, en las Instalaciones de todas las
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entidades publicas, Estatales y Municipales, asi como en la pagina electrénica y/o
cualquier otro medio que considere la Coordinacién General de Comunicacion
Socialy Relaciones Publicas del Gobierno del Estado, asi como en el portal de Ia
Secretaria www.sds.tabasco.gob.mx.

Ademas, para ser aspirante al Programa, se debera cumplir con lo siguiente:

a) Tener discapacidad, grados 3 y 4 segun la CIF, la cual debera comprobarse
a través de la “Evaluacion del Nivel de Funcionalidad del Paciente con
Discapacidad” expedida por la Secretaria de Salud del estado de Tabasco.

b) Ser una persona econémicamente inactiva.
¢) Vivir en situacion de pobreza, rezago social y/o alta marginacion.

d) Acreditar residencia en el Estado de Tabasco con antigiedad minima de un
ano.

6.4.2.2. Documentacion Requerida.

Para acreditar los requisitos antes establecidos se debera presentar la siguiente
documentacion:

a) Copia de Acta de Nacimiento y Original para su cotejo o, en su caso,
acreditar identidad mediante dos testigos mayores de edad, que cuenten

con identificacién oficial vigente.

b) Copia del Comprobante de Domicilio expedido en los ultimos dos meses
previo al registro (recibo de Agua, Luz o predial) y Original para su cotejo, 0
en su caso, Original de Constancia de Residencia expedida por el
Secretario del Ayuntamiento y/u Original de Constancia de avecindado
expedida por el Comisariado Ejidal y/u Original de Carta del Delegado

Municipal.

c) Copia de Identificacion Oficial y Original para su cotejo, 0 en su caso
acreditar identidad mediante dos testigos mayores de edad, que cuenten

con identificacion oficial vigente.

d) Formato de Solicitud de Registro que se entregara al personal de las
dependencias involucradas en la operacion del Programa, debidamente

requisitado.

e) Acreditacion de ser Representante y/o apoderado.


http://www.sds.tabasco.gob.mx.
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6.4.2.3. Representante y/o apoderado.

Si el beneficiario directo no esta en condiciones de realizar los tramites, para
efecto de este instrumento se considera el Representante y/o apoderado, como la
persona que tiene facultad otorgada por e! beneficiario para obrar en su nombre y
representacion, recayendo en ésta los efectos de tales actos.

6.4.2.4. Requisitos para el Representante y/o apoderado.

a) Acreditar que tiene parentesco de consanguinidad con el solicitante en
primer 0 segundo grado, en linea ascendente o descendente,

b) Presentar Constancia de Dependencia Economica expedida por la
Secretaria del Ayuntamiento en el cual resida el beneficiario, y/o Constancia
expedida por el Delegado Municipal, y/o

c) Contar con Carta Poder original suscrita por el solicitante, en su caso, y/o
d) Acta de nacimiento certificada, actualizada, y/o
e) Acreditacién de registro en la Secretaria de Salud de ser el Tutor.

6.5. Descripcion del Apoyo.

La cantidad asignada de manera mensual sera de $ 500.00 (Quinientos Pesos
00/100 M.N.) por beneficiario y le sera otorgado por medios electréonicos dentro de
los 15 primeros dias habiles del mes (a excepcion de la primera etapa de registro

por inicio del programa, cuyo pago se realizara a finales del mes de Marzo) y sera
cubierto en su totalidad por la Secretaria, de la manera en que la dependencia
determine.

6.6. Derechos y Obligaciones de los Beneficiarios.
6.6.1. Derechos.

Las personas con discapacidad que resulten beneficiadas, tendran los siguientes
derechos:

a) Recibir un trato digno, respetuoso y equitativo, sin distincion de sexo, grupo
étnico, filiacién partidista o religlosa, de parte del personal de la Secretaria,
asi como recibir las indicaciones e informacion necesaria de manera clara y
oportuna para participar en el Programa.

b) Recibir el apoyo econémico de manera personal y/o a través de su
Representante y/o apoderado en forma gratuita y en los tiempos y forma
establecidos en las presentes Reglas de Operacion de manera integra.
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c) Designar Representante y/o apoderado a quien se le entregara el apoyo,
preferentemente por parentesco de consanguinidad en primer o segundo
grado, en linea ascendente o descendente, y/o quien determine el

beneficiario.

d) Presentar quejas, denuncias y/o sugerencias respecto al Programa, ante la
SDS y/o ante la Comision Estatal de los Derechos Humanos. ,

e) A la proteccidon, reserva y confidencialidad de sus datos personales
sensibles.

6.6.2. Obligaciones.
Las personas con discapacidad beneficiarias tendran las siguientes Obligaciones:

a) Cumplir con todos los requisitos sefalados en las presentes Reglas de
Operacion. '

b) Aceptar y participar-en las acciones que determine la Secretaria para
efectos de trasparencia, verificacidén y evaluacion del Programa.

c) Firmar la nédmina de beneficiarios, por si o a través de su Representante y/o
apoderado, una vez recibido el Apoyo.

d) Proporcionar informacion y entregar documentacion real, veraz y oportuna.

e) Acudir cada seis meses a que se acredite la prueba de supervivencia en la
unidad médica que le corresponda, a efecto de evitar cobros indebidos del

beneficio o apoyo otorgado.

f) Informar los cambios de domicilio y actualizar sus datos y documentacion
cuando proceda para los efectos a que haya lugar.

g) Destinar el apoyo a cubrir las necesidades basicas del beneficiario.

6.7. Motivos de Cancelacion del Apoyo.

a) Si la Secretariaencuentra que el beneficiario o su Representante y/o
apoderado aportd datos o documentos falsos para cumplir con los
requisitos de elegibilidad establecidos en las Reglas de Operacion del
Programa, se le suspendera de manera inmediata y definitiva el apoyo
econdmico, procediéndose a darle de baja en el Padrén de Beneficiarios del

Programa.
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b)

d)

El hecho de que el beneficiario utilice el apoyo para actos de proselitismo a
favor de algun partido politico, organizaciones, asociaciones o a cualquier

otra persona fisica o moral.

No realizar la prueba de supervivencia, ante la Secretaria de Salud del
Estado, en los ttempos establecidos en las presentes Reglas de Operacion.

Por fallecimiento del Titular. Siendo obligacién del Representante y/o
apoderado dentro de los siguientes quince dias naturales de deceso del
beneficiario, presentar ante la Secretaria el aviso y Acta de defuncion

correspondiente.

7. MECANICA OPERATIVA.

7.1. Operacién.

La SDS y los servidores publicos responsables de la Operacion del Programa
promoveran las mecanicas tendientes a fortalecer las estrategias que optimicen la
construccién de una sociedad incluyente, actuando dentro de un marco de
coordinacién interinstitucional de acuerdo a los siguientes puntos:

a)

b)

d)

La Secretaria expedira la Convocatoria al Programa que marca el inicio del
proceso registro con la publicacién de las Reglas de Operacion en el
Periddico Oficial del Estado, en los términos de las etapas establecidas en
el presente documento. El interesado o su representante y/o apoderado
debera requisitar el Formato de Solicitud de Registro que estara disponible
en la unidad médica mas cercana a su domicilio, en la pagina web oficial de

la Secretaria, asi como en las entidades participantes del gobierno estatal o
los municipios.

Dentro de la convocatoria se sefialaran horarios y dias en los que acudiran
los interesados para requisitar y entregar el Formato de Solicitud de
Registro, asi como aquellos documentos establecidos por la Secretaria de
Salud (Tarjeta Censal y Evaluacién del Nivel de Funcionalidad del Paciente
con Discapacidad) y la Secretaria de Desarrollo Social (Acta de nacimiento,
identificacion oficial, comprobante de domicilio, etc.)

La unidad médica realizara el llenado de la Tarjeta Censal, asi como la
emision de la Evaluacion del Nivel de Funcionalidad del Paciente con
Discapacidad que corresponda, en el entendido que el hecho de firmar el
Formato de Solicitud de Registro al Programa de ninguna manera acredlta
al solicitante como beneficiario.

La unidad médica remitira la documentacion respectiva (Solicitud de
Registro, Tarjeta Censal, Evaluacién del Nivel de Funcionalidad del
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h)

)

Paciente con Discapacidad, identificacion oficial, comprobante de domicilio,
acta de nacimiento) a la Jurisdiccion Sanitaria correspondiente, quien la
turnara de manera oficial a la Subsecretaria de Gestoria y Atencion Social

para su revision y analisis.

La Subsecretaria de Desarrollo Social remitira- la documentacion
correspondiente a la Direccion de Tecnologias de la Informacion vy
Comunicacion para su captura en el Sistema Integral de Atencion
Ciudadana (SIAC) a partir del cual se hara la validacién de los Criterios de
Elegibilidad preestablecidos.

La Subsecretaria de Desarrollo Social remite a la Subsecretaria de Gestoria
y Atencidn Social la lista- de candidatos que cumplen los Criterios de
Elegibilidad para proceder a la emision de la Carta de Aceptacion. La
publicacién de candidatos seleccionados se realizara en los medios que la
Secretaria determine. :

La Secretaria informara 15 dias después de concluido el periodo de
seleccidn de beneficiarios, por conducto de su Unidad de Comunicacion
Social y mediante diversos medios de comunicacion, el lugar, dia y hora en
que se entregara el apoyo, a través de la institucidon liquidadora que se
designe. ‘

La Secretaria actualizar& de manera permanente el Padron de
Beneficiarios.

La Secretaria realizara el seguimiento y la evaluacién del Programa.

Las acciones del Programa deberdn realizarse en un marco de
coordinacién interinstitucional, a fin de dar cumplimiento a los objetivos del

mismo.

7.2. Proceso.

a)
b)

c)

d)

Publicacién de la Convocatoria y Reglas de Operacion.

Apertura de Registro.

Integracion de Expedientes de Aspirantes con valoracion meédica y
socioecondmica.

Aprobacién del Padrén.
Publicacidon de Beneficiarios.

Entrega de Apoyo.
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8. COORDINACION INSTITUCIONAL.

8.1. Para el seguimiento de la ejecucion, operacidn y evaluacién dél programa, se
integrara un Comité Técnico, el cual estard conformado por los titulares de las

siguientes dependencias:

Secretaria de Desarrollo Social

Secretaria de Salud

Secretaria de Planeacion y Finanzas
Secretaria de Adminjstracién

Secretaria de Contraloria ,
Secretaria de Desarrollo Econdmico y Turismo
Instituto Estatal de las Mujeres

Instituto de la Juventud de Tabasco

Comision Estatal de los Derechos Humanos

8.2. Funciones.

Este Comité expedira su Reglamento, el cual estara vigente hasta la terminacién
del Programa, asegurando que el mismo se opere con oportunidad y se cumplan
los objetivos establecidos. Asi como también se rendiran los informes de acciones;
la revision de quejas y/o denuncias, como de los procesos, evaluacion de los
casos especiales, y dirimir los supuestos no previstos en las presentes Reglas de
Operacién.

9. EVALUACION.

La evaluaciéon del Programa se hara a través de la Subsecretaria de Desarrollo
Social, quien medira cuantitativamente los resultados de acuerdo al nimero de
beneficiarios y el porcentaje de cobertura, para conocer el cumplimiento de las
metas propuestas; en tal sentido y una vez concluida la evaluacion del Programa,
se atendera y dara seguimiento a los aspectos susceptibles de mejora. Debiendo
rendir los informes respectivos al Comité Técnico.

10. INDICADORES DE RESULTADOS.

La Secretaria, a través de la Subsecretaria de Desarrollo Social, emitira informes
conforme a los criterios de la Estadistica Basica y del Padrén de Beneficiarios que
permitan medir los resultados del Programa, rindiendo los informes respectivos al
Comité Técnico.

El Comité Técnico dara seguimiento de las acciones realizadas con los recursos
de este Programa e informara al Titular del Poder Ejecutivo sobre los resultados
en los términos establecidos en las presentes Reglas de Operacion.
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10. CIERRE DEL EJERCICIO.

10.1. Cierre del Ejercicio.

La Secretaria, con el objeto de notificar sobre la operacidén general del Programa,
enviara un informe al Comité Técnico para su conocimiento.

11. BLINDAJE ELECTORAL Y DIFUSION.

En términos del articulo 134 de la Constitucion Politica de los Estados Unidos
Mexicanos, la difusibn de este programa social debera ser de caréacter
institucional, con fines informativos y de orientacién social, y bajo ninguna
circunstancia se podran incluir nombres, imagenes, voces o simbolos que
impliquen promocién personalizada de cualquier servidor publico.

Asimismo, en términos del articulo 22 de la Ley de Desarrollo Social del Estado de
Tabasco, toda la publicidad impresa o en medios electronicos acerca del programa
debera concluir con la frase: “Este programa es publico, ajeno a cualquier partido
politico. Queda prohibido su uso para fines distintos al desarrollo social”.

12. AUDITORIA, SUPERVISION Y VIGILANCIA.

12.1. La auditoria y supervision del Programa asi como de los recursos y
aplicacion de los mismos, estaran a cargo de la Secretaria de Contraloria y del

Organo Superior de Fiscalizacién del Estado.

12.2., Las quejas y denuncigs, asi como las sugerencias respecto a este Programa
podran ser atendidas a través de las siguientes instancias: |

La Secretaria de Desarrollo Social.

Via Telefénica al nimero 01 800 890 - 0830 de lunes a vi
. : ernes d : :
horas y sabados de 09:00 a 13:00 horas. ¢ 09:00 a 18:00

Atencion personal en el domicilio de la SDS Av. Paseo de la Si

. ) a Sierra No. 425, Col.
Reforma,_ C.P. 86080, Villahermosa, Tabasco en horario de 8:00 a 16:00 horas de
lunes a viernes y sabados de 9:00 a 13:00 horas.

Via electr;’)nica: atencionsds@tabasco.qob.mx / www.sds.tabasco.qgob.mx

13. Transparencia.

Para gar,antizar la’transpgrencia en la asignacion y aplicaciéon de los recursos, la
Secretaria debera publicar el Padrén de Beneficiarios del Programa, de


mailto:atencionsds@tabasco.gob.mx
http://www.sds.tabasco.gob.mx
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conformidad a lo sefialado en la Ley de Transparencia y Acceso a la Informacion

Publica del Estado de Tabasco.

14. GLOSARIO DE TERMINOS.

Para los efectos de las presentes reglas de operacion, se entendera:

a) BENEFICIARIO. Aqguella persona con discapacidad en situacion de

b)

pobreza y/o alta marginacion, econémicamente inactiva, que cumpla con
los requisitos establecidos en las presentes Reglas de Operacion.

EVALUACION DEL NIVEL DE FUNCIONALIDAD DEL PACIENTE CON
DISCAPACIDAD. Documento emitido por la Secretaria de Salud donde se
evalua el tipo y nivel de funcionalidad de la personas con discapacidad.

CIF. Clasificacion Internacional del Funcionamiento, la Discapacidad y la
Saljud.

COMITE TECNICO. Organo colegiado encargado de dar seguimiento al
Programa.

CONEVAL. Consejo Nacional de Evaluacnon de la Politica de Desarrolio
Social.

CONAPO. Consejo Nacional de Poblacion.

DIF.Sistema para el Desarrolio Integral de la Familia de Tabasco.

INEGI. Instituto Nacional de Estadistica y Geografia.

LINEA DE BIENESTAR MINIMO. Equivale al valor de la canasta
alimentaria por persona al mes.

OSFE. Organo Superior de Fiscalizacion del Estado.
OMS. Organizacién Mundial de la Salud.
PERSONAS CON DISCAPACIDAD. Son aquellas que presentan

deficiencias fisicas, mentales, intelectuales o sensoriales, temporales o
permanentes, que al interactuar 0 no con diversas barreras ven impedida su
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participacién plena y efectiva en la sociedad, en igualdad de condiciones
con las demas;

m) PROGRAMA. Programa de Apoyo a Personas con Discapacidad.

n) PLED. Plan Estatal de Desarrollo.

o) SECRETARIA. Secretaria de Desarrollo Social del Gobierno del Estado de
Tabasco.

p) SECRETARIA DE CONTRALORIA. Secretaria de la Contraloria del Estado
de Tabasco.

q) TARJETA CENSAL. Documento emitido por la Secretaria de Salud que
identifica los factores de riesgo de cada uno de los integrantes de las
familias.

r) SPF. Secretaria de Planeacién y Finanzas del Gobierno del Estado de
Tabasco.

s) REPRESENTANTE Y/O APODERADO. Persona mayor de 18 afos
facultada por el beneficiario para acudir en su representacion a recibir su
apoyo, preferentemente, que acredite consanguinidad en primer o segundo
grado, en linea ascendente o descendente, o acreditado por parte de la

autoridad municipal que corresponda.

TRANSITORIOS

PRIMERO. El presente Acuerdo entrara en vigor al dia siguiente de su publicacién
en el Periodico Oficial del Estado de Tabasco.

SEGUNDO. En lo no previsto en el presente Acuerdo, se faculta al Comité Técniéo
del Programa, para que en el ambito de su competencia interprete y resuelva lo

conducente.
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DADO EN EL RECINTO OFICIAL DEL PODER EJECUTIVO, EN LA CIUDAD DE
VILLAHERMOSA CAPITAL DEL ESTADO DE TABASCO, A LOS 18 DIAS DEL
MES DE FEBRERO DEL ANO DOS MIL CATORCE.

“SUFRAGIO EFECTIVO, NO REELECCION”

LIC. ARTURO
GOBERNADOR CONSTITU

,/"‘, B ‘x
e ; . ,
N ' d
A S
/ ,’{%‘C“Q/@ RS

LIC. JUAN JOSE PERALTA FOCIL
COORDINADOR GENERAL DE
ASUNTOS JURIDICOS
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y JIMENEZ
EL ESTADO DE TABASCO

NAL Ii

C.

MONICA FERNANDEZ BALBOA

SECRETARIA DE DESARROLLO

SOCIAL
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Gobirno del Tabasco

Estado de Tabasco cambia contigo

“2014, CONMEMORACION DEL 150 ANIVERSARIO DE LA
GESTA HEROICA DEL 27 DE FEBRERO DE 1864"

El Peridodico Oficial circulalos miércoles y sabados.

Impreso en la Direccion de Talleres Graficos de la Secretaria de
Administracion, bajo la Coordinacion de la Direccion General de
Asuntos Juridicos y de Acceso a la Informacion de la Secretaria de
Gobierno.

Las leyes, decretos y demas disposiciones superiores son
obligatorias por el hecho de ser publicadas en este periédico.

Para cualquier aclaracion acerca de los documentos publicados en
el mismo, favor de dirigirse al inmueble ubicado en la calle Nicolas
Bravo Esq. José N. Rovirosa # 359, 1° piso zona Centro o a los
teléfonos 131-37-32,312-72-78 de Villahermosa, Tabasco.



