Decreto por el que se descentralizan a los gobiernos estatales
los servicios de salud que presta la Secretaria de Salubridad
y Asistencia en los estados, y los que dentro del Programa
de Solidaridad Social por Participacién Comunitaria denominado
IMSS-COPLAMAR, proporciona el Instituto Mexicano

del Seguro Social *

Al margen un sello con el Escudo Nacional,
que dice: Estados Unidos Mexicanos.— Presi-
dencia de la Republica.

Miguel de ia Madrid H., Presidente Consti-
tucional de los Estados Unidos Mexicanos, en
uso de las facultades que me confiere el

articulo 89, fraccion I, de la Constitucion’

Politica de los Estados Unidos Mexicanos, y
con fundamento en los articulos 40. y 115,
fraccién X de la misma Constitucion y con-
forme a las facultades que me otorgan los
articulos 22, 32, 32 Bis y 39 de la Ley Organi-
ca de la Administracion Pablica Federal; 12 al
18 del Codigo Sanitario de los Estados Unidos
Mexicanosy 16 y 17 dc la Ley de Planeacion y

CONSIDERANDO

Que la Constitucion Politica de los Estados
Unidos Mexicanos en ¢l parrato tercero de su

*Diario Oficial de la Federacion de 8 de marzo de 1984 ¥
adicionade con ¢l articulo 12 ¢t 24 de junio de 1985,

articulo 4o., disponc que en la salubridad
general, de la cual forma parte la prestacion
de servicios de atencion médica y de salud
publica, concurriran la Federacion y las enti-
dades federativas;

Que el mencionado precepto constitucional
consagra ¢l derecho a la proteccion de la salud,
cuyo cumplimicnto progresivo exige que el
sector publico realice un vigoroso esfuerzo de
racionalizacion que haga mas productivos los
recursos que se destinan a la salud;

Que el caricter concurrente de la salubri-
dad general y la politica de fortalecimiento
del federalismo hacen necesario que, como se
previene en el Plan Nacional de Desarrollo, se
descentralicen los servicios de salud para la
poblacion que no esté protegida por los siste-
mas de seguridad social;

Que ¢l 30 de agosto de 1983 fue publicado
cn ¢l Diario Oficial de la Federacion el Decreto
por el que et Ejecutivo Federal cstablece bases
para cl programa de descentralizacion de los
servicios de salud de la Secretaria de Salud;
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Que la descentralizacion a la que se refiere
el mencionado Decreto se debe complementar
con la descentralizacion gradual de los servi-
cios de salud que, dentro de un programa de
solidaridad social por participacion comunita-
ria y por encargo del Poder Ejecutivo, presta
el Instituto Mexicano del Seguro Social, con-
forme al Convenio celebrado el 25 de mayo
de 1979:

Que la descentralizacion de ambos sistemas
debera conducir a su integracion funcional
€n una primera ctapa y organica en una segun-
da, para que con los servicios locales se formen
sistemas estatales de salud;

Que al efecto debera entenderse por
integracion funcional la coordinacion progra-
matica de las diferentes instituciones y por
integracion organica la fusion en una sola
organizacion;

Que la descentralizacion de los servicios y
su integraciébn en sistemas estatales debera
permitir la extension de la cobertura y el me-
joramiento de la calidad, para asi dar efectivi-
dad a la nueva garantia constitucionals

Que por todo ello la descentralizacién de-
berd ser un proceso gradual y ordenado,
con un programa gue evite deterioros en la
operacion y a la vez haga posible su control y
evaluacion;

Que el Convenio Unico de Desarrollo 1984
previene que los multicitados servicios seran
descentralizados conforme a un proceso pro-
gramado;

Que la Ley General de Salud, publicada en
el Diario Oficial de la Federacion del 7 de
febrero del afio en curso, que entrara en vigor
el lo. de julio del presente, en cumplimiento
de lo dispuesto por el parrafo tercero del

articulo 4o. de la Constitucién Politica de los
Estados Unidos Mexicanos, distribuye la com-
petencia en materia de salubridad general
entre la Federacion y las entidades federativas,
recayendo en éstas la atencion médica a po-
blacion abierta y otras funciones de salud
publica, he tenido a bien dictar el siguiente

DECRETO

ARTICULO lo. Los servicios de salud que
presta la Secretaria de Salud en los estados
y los que dentro del programa de solidaridad
social por participacion comunitaria denomi-
nado IMSS.COPLAMAR, proporciona el Insti-
tuto Mexicano del Seguro Social, en los térmi-
nos del convenio cclebrado con el Ejecutivo
Federal el 25 de mayo de 1979, se descentra-
lizardn a los gobiernos estatales con sujecion
al programa al que se refiere este Decretoy a
los acuerdos de coordinacién que al efecto se
celebren en el marco del Convenio Unico de
Desarrollo.

ARTICULO 2o0. El Programa de Descentra-
lizacion de los Servicios de Salud para la Po-
blacion Abierta se claborara conjuntamente
per las Secrctarias de Programacion y Presu-
puesto v de Salud, asi como por el Instituto
Mexicano del Seguro Social, sujeténdose al
efecto a los siguientes criterios:

[. En el Convenio Unico de Desarrollo
1984 se contiene la propuesta de los elemen-
tos basicos de la descentralizacion de los
servicios de salud para poblacion abierta, y se
convienc con los gobiernos de los estados
gue recaiga ¢n ¢stos la coordinacion progra-
matica de los mencionados servicios de salud;

I1. Durante 1984 los servicios de la Secre-



taria de Salud y los denominados IMSS-
COPLAMAR, se coordinaran programitica-
mente en cada estado;

111. Antes de que concluya 1984 las Secre-
tarfas de Programacion y Presupuesto, de la
Contraloria General de la Federacion y de
Salud evaluaran el desempefio de la coordina-
cion programatica a la que se refiere la frac-
cion anterior, a fin de que se lleve a cabo la
descentralizacion de los servicios de atencion
a poblaciéon abierta conforme lo dispone la
fraccion siguiente;

IV. En 1985 se iniciard gradualmente la
descentralizacion de los servicios de salud a
los primeros estados y en 1986 concluira esa
descentralizacion en ¢l resto de los mismos;

V. En cada una de las fases del proceso de
descentralizacién serd prioritario cuidar que
no se generen deterioros en la operacion de
los servicios, que se amplie la cobertura y la
calidad de éstos y que se abatan duplicaciones
y omisiones en el ambito de accion de las uni-
dades aplicativas, a través de un sistema de
atencion coordinado y eficiente, y

V1. El programa definird los apoyos que, en
su caso, se pondran a disposicion de los go-
biernos de los estados por parte de la Secre-
tarfa de Salud y del Instituto Mexicano del
Seguro Social, a fin de asegurar los propositos
que seiiala la fraccion anterior.

ARTICULO 3o0. Conforme a lo estipulado
en el Convenio Unico de Desarrollo y para
que los gobiernos de los estados puedan asu-
mir la coordinacion programdtica de los
servicios de salud para poblacion abierta, en
los términos del articulo anterior, contaran con
las siguientes facultades:

NORMATIVIDAD

I. Elaborar y vigilar que se lleve a cabo el
programa estatal de atencion a poblacion abier-
ta, dentro del marco del programa nacional
y de los programas de la SSA y de IMSS-
COPLAMAR, con la participacion que corres-
ponda a los Comités de Planeacion para el
Desarrollo de los Estados;

II. Evaluar en el ambito de su jurisdiccion
territorial, la ejecucion del programa estatal;

HI. Opinar sobre los proyectos de progra-
mas-presupuesto de los Servicios Coordinados
de Salud Pablica y de IMSS-COPLAMAR pa-
ra el tramite que proceda;

IV. Recomendar medidas tendientes al
aprovechamiento mas racional de las unidades
de atencién a poblacidn abierta, conforme a
criterios de regionalizacion, escalonamiento,
apoyo reciproco y eficiencia en el manejo de
los recursos;

V. Recomendar y orientar las obras de be-
neficio colectivo en las que deberan aprove-
charse las jornadas de trabajo de los usuarios
(ue como contraprestacion realicen éstos;

V1. Coadyuvar a la homogeneizacion de los
servicios de atencion a poblacion abierta con-
forme a politicas y normas técnicas comunes;

VII. Hacer del conocimiente de las unida-
des centrales de la Secretaria de Salud y de la
Coordinacion General del IMSS-COPLAMAR,
las deficiencias y problemas de los servicios
asi como recomendar medidas correctivas, y

VHI. Coordinar con los jefes de Servicios
Coordinados de Salud Pablica y con los titula-
res de IMSS-COPLAMAR, el ejercicio de sus
facultades cuando sea necesario para la coor-
dinacion programatica.

ARTICULO 40. De conformidad con lo
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dispuesto por el Decreto por el que el Fjecuti-
vo Federal establece bases para ¢l Programa de
Descentralizacion de los Servicios de Salud de
la Secretaria de Salud y al Convenio Unico de
Desarrollo, los gobernadores de los estados
presidiran los Consejos Internos de los Servi-
cios Coordinados de Salud Piblica.

ARTICULO 50. Para facilitar la elaboracion,
ejecucion, control y evaluacion del programa
de descentralizacién, se establecerd un Comité
de Operacion del programaIMSS-COPLAMAR,
que integrara un representante por la Secreta-
ria de Programacion v Presupuesto, por la
Secretaria de la Contraloria General de la Fe-
deracion, por la Secretaria de Salud, por la
Secretaria de Desarrollo Urbano y Ecologia,
por la Secretaria de la Reforma Agraria y por
el propio Instituto Mexicano del Seguro Social,
quien lo presidird. Asimismo, se invitara a
integrarse a dicho érgano a un representante
de la Confederacion Nacional Campesina, asi
como a representantes de otras organizaciones
del sector social vinculadas al mencionado
programa.

El Comité de Operacion serd un organo de
apoyo, seguimiento y evaluacion de la presta-
cién de los servicios IMSS-COPLAMAR.

ARTICULO 60. Conforme al Convenio Uni-
co de Desarollo los gobernadores de los estados
presidiran los consejos estatales de vigilancia
del IMSS-COPLAMAR, en los cuales partici-
parén también los delegados de la Secretaria
de Programacion y Presupuesto, los jefes de
Servicios Coordinados de Salud Pablica en los
Fstados, los delegados de las Secretarias de
Desarrollo Urbano v Ecologia y de la Reforma
Agraria, y representantes de organizaciones
del sector social relacionadas con el Programa

IMSS-COPLAMAR. Los delegados estatales o
regionales del Instituto Mexicano del Seguro
Social se desempefiaran como secretarios
ejecutivos de dichos consejos.

ARTICULO 7o. La Secretaria de Salud,
con la participacion del Tnstituto Mexicano
del Seguro Social, elaborara el Programa Na-
cional de Atenciéon a Poblacidon Abierta, al
que se ajustaran los programas de la propia
Secretaria de Salud y del Instituto Mexicano
del Seguro Social, asi como los programas
estatales de atencidn a poblacién abierta que
con base en la coordinacién programatica de
los servicios estipulada por el Convenio Unico
de Desarrollo, elaboren los gobiernos locales.

ARTICULO 8o. Para la realizacion de la
etapa de descentralizacion a la que se refiere
la fraccion 1V del articulo 2o. del presente
Decreto, el Ejecutivo Federal celebrard con
los gobiernos de los estados Acuerdos de
Coordinacion para la Descentralizacion, que
tendran por objeto la elaboracion y ejecucion
de los programas estatales de descentralizacion
correspondientes.

ARTICULO 9o. Las Secretarias de Progra-
macion y Presupuesto, de la Contraloria Ge-
neral de la Federacion y de Salud en sus res-
pectivos ambitos de competencia, hardn el
seguimiento y la evaluacién, en cada una de
sus etapas, del programa de descentralizacion
de los servicios de salud para poblacion abier-
ta, asi como de la operacion de éstos, a efecto
de que se introduzcan en éste las medidas co-
rrectivas que procedan.

ARTICULO 10. Los servicios de salud pa-
ra poblacion abierta se sujetaran a las normas
técnicas que establezcala Secretaria de Salud.

ARTICULO 11. El programa de descentra-



lizacion de los servicios de salud y el Con-
venio que rige el Programa denominado
IMSS-COPLAMAR, serin modificados a fin
de que se adecien a lo que previene el presen-

te Decreto.
ARTICULO 12.* Los organos administra-

tivos desconcentrados por territorio de la
Secretaria de Salud, denominados Servicios
Coordinados de Salud Piblica, a que se
refieren los articulos 42, 43 y 44 de su Re-
glamento Interior, se irén extinguiendo en
forma gradual y progresiva en la medida en
que se vaya consolidando la descentralizacion
operativa y la integracion organica de los
servicios de salud en cada entidad federativa,
sustituyéndose por la estructura administra-
tiva que acuerde el gobierno estatal corres-
pondiente, bajo cuya direccion, coordinacion
y conduccion quedaran esos servicios, para
que con los derivados del Programa IMSS-
COPLAMAR se conformen los servicios
estatales de salud.

Los Secretarios de Programacion y Presu-
puesto, de la Contraloria General de la Fede-
racion, de Desarrollo Urbano y Ecologiay de
Salud, tomarin las medidas conducentes y
realizardn los actos que se requieran, a efecto
de extinguir, en la misma forma que la sefia-
lada en el parrafo anterior, los efectos del
Programa de Solidaridad Social por Coopera-
cion Comunitaria IMSS-COPLAMAR, que
administra y opera el Instituto Mexicano del
Seguro Social, asi como para convenir con és-
te los apoyos logisticos que deba proporcio-
nar a los gobiernos de los estados, a fin de
evitar deterioros en la operacion de los servi-

*El articulo 12 se adiciond segin Decreto publicado en el
Diario Oficial de la Federacion de 24 dejunio de 1985.

NORMATIVIDAD

cios, de conseguir que se amplie la cobertura
y mejore la calidad de los mismos y se abatan
duplicaciones y omisiones.

La Secretaria de Salud transferird a los go-
biernos de las entidades federativas los recur-
sos de los Servicios Coordinados de Salud
Publica, conforme se vaya realizando la entre-
ga de los servicios de salud en cada entidad
federativa, con sujecidn a los acuerdos de
coordinacion que al efecto se suscriban y de-
mas disposiciones aplicables.

Los recursos destinados al Programa de
Solidaridad Social por Cooperacion Comuni-
taria IMSS-COPLAMAR, identificados por
entidad federativa, seran transferidos a la Se-
cretaria de Salud conforme se vaya realizando
la entrega de los servicios a los gobiernos es-
tatales, a fin de que por su conducto y con
apoyo en la normativa que sefiale la Secreta-
ria de Programacion y Presupuesto, se trans-
fieran a los gobiernos de las entidades fede-
rativas.

TRANSITORIOS

ARTICULO PRIMERO. El presente Decreto
entrara en vigor al dia siguiente al de su pu-
blicacién en el Diario Oficial de la Federacion.
ARTICULO SEGUNDO. En el término de
90 dias a partir de la puesta en vigor de este
Decreto, se presentaran al Ejecutivo Federal
los fundamentos del programa que se previe-
nen en el articulo 20. y los manuales e ins-
tructivos que sean necesarios para la coordina-
ciéon programaitica de los servicios de salud.
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