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Asunto: Solicitud de  ampliaciones y
correcciocnes a la manifestacién de impacto
regulatoric del anteproyecto denominado
Proyecto de Norma Oficial Mexicana PROY-
NOM-029-S5A3-2018, Regulacidén de los
servicios de salud. Para la practica de la
cirugia oftalmolégica con ldser excimer.

Dr. José Alonso Novelo Baeza
Comisionado Federal para la Proteccién
contra Riesgos Sanitarios

Presente

Hago referencia al oficio CGIC/OR/3055/2019, suscrito por la Lic. Monica Téllez Estrada Subdirectora
Ejecutiva de Normatividad en la Comision Federal para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios,
mediante el cual remite el Oficio CONAMER/19/4287, de la Comisién Nacional Mejora Regulatoria
(CONAMER), de fecha 30 de juiio de 2019, por ei que se soiicita ampiiaciones y coffecciones a ia
manifestacién de impacto regulatorio del Proyecto de modificacion de la Norma Oficial Mexicana
NOM-029-5SA3-2018, Regulacién de los servicios de salud. Para la practica de la cirugia

oftalmolégica con ldser excimer, que a continuacion se sefialan:
“AMPLIACIONES Y CORRECCIONES”
I. Consideraciones ol requerimiento de simplificacién reguiatoria

En relacién con los requerimientos de simplificacion regulatoria previstos en el articulo 78
de la LGMR y en el articulo Quinto del Acuerdo Presidencial, esa Secretaria indicé en el
formulario del AIR correspondiente “esta unidad administrativa considera que nos
encontramos en lo establecido en la fraccion If del articulo 78 de la LGMR debido a que
las Normas Oficiales Mexicanas estdn deben ser revisadas cada 5 afios, de conformidad
con el pdrrafo cuarto del articulo 51 de la Ley Federal sobre Metrologia y Normalizacion
que a la letra dice: ARTICULO 51- (..) Las normas oficiales mexicanas deberdn ser
revisadas cada 5 afios a partir de la fecha de su entrada en vigor, debiendo notificarse al
secretariado técnico de la Comisién Nacional de Normalizacién los resulftados de la
revision, dentro de los resultados de fa revision, dentro de los 60 dias naturales
posteriores a la terminacién del periodo quinquenal correspondiente”.

Vearticulo 78 Para lo expedicion de Regulaciones, fos Sujetos Obligados deberGn indicdr expresamente en su Propuesta Regulateria, fas
obligaciones regulatorios o actos @ ser modificados, abrogados o derogados, con la finalidad de reducir ef costo de cumplimiento de los
mismos en un rmonto igual o mayor al de las huevas obligaciones de'la Propuesta Regulatoria que se pretende expedir y que refiera o refieran

o la misrrra materia o sector regulado.
Lo dispue sto en este articulo, no serd aplicable en los cdos de Regulaciones que se ubiquen en aigunos de jos siguientes supuestos:

#l. Las que su propia naturaleza deban emitirse o actudlizarse de manera perigdica [...J"
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Sobre el particular, esta Comisicn observa que el anteproyecto en trato no redne las
caracteristicas de una propuesta regulatoria que deba ser actualizada de forma

pericdica,

Lo anterior en razén de que la propuesta regulatoria modifica las obligaciones para ios
particulares, modificando  las caracteristicas y  especificaciones minimas  de
infraestructura, equipamiento, organizacion, a la par del funcionamiento de los
establecimientos para la atencidn médica en los que se redlice cirugia oftalmoldgica con
laser excimer, asf como perfiles del personal profesional que lleva a cabo dicha practica.

Derivado de lo anterior, es necesario mencionar que el articulo Sexto del Acuerdo
Presidencial sefiala:

Articulo Sexto. [...}

En caso de que en el sector econdmico a ser afectado por el acto administrativo de 4
caracter general propuesto, no se identifiquen regulaciones susceptibles de ser
abrogadas o derogadas, la autoridad promovente deberd indicar dicha situacién en el
formulario de la Manifestacién de Impacte Regulatorio conducente, brindando la

Justificacion que corresponda.

En este supuesto, la Comisioh deberd valorar la informacién proporcionada por o
dependencia u organismo descentralizado para emitir, de ser procedente, ef dictamen
correspondiente o, en su defecto, sugerir actos administrativos de cardcter general
susceptible de ser abrogados o derogados, a través de la solicitud de amplicciones y
correcciones a que se refiere el articulo 69-1 de la Ley o, en su caso, alternativas que
efectivamente reduzcan para los particulares el costo de cumplimiento de Ia regulacion.

En atencion, a lo previsto en el ordenamiento citado, este érgano desconcentrado
sugiere a la SSA valorar la posibilidad de encontrar dreas de oportunidad para abrogar,
derogar o flexibilizar las obligaciones regulatorias contenidas en alguno de los 365
tramites que dicha dependencia mantienen registrados en el Registro Federal de
Tramites y Servicios, o bien, identificar los actos administrativos de cardcter general yque
generen un ahorro en jos casos de cumplimiento que enfrentan los particulares.

&
E

Adicionalmente, se suglere o esa Secretaria considerar las acciones gue se puedan
comprometer en fos Programas de Mejora Regulatoria 2019-2020 definitivos de tal
dependencia, a efectos de acreditar el cumplimiento de requerirmientos de simplificacién
regulatoria establecido en el articulo 78 de la LGMR y Quinto del Acuerdo Presidencial
para fa emisién de fos anteproyectos que generen costos de cumplimiento a través de ig
vinculacion de dichas acciones de simplificacién regulatoria que se comprometan.

Cabe sefialar que la abrogacién, derogacion o flexibilidad que en su casc reglice sobre
las obligaciones regulatorias, se debe dar cumplimiento a o dispuesto en el articulo
Quinto del mencionado Acuerdo; es decir, los ghorros derivados de las derogaciones o
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abrogaciones, deben ser superiores a los nuevos actos de cumplimiento que implique el
anteproyecto, a afecto de que se dé una reduccion efectiva en el costo de cumplimiento

de la requlacion para los particulares.

De igual manera, este drgano desconcentrado no omite mencionar que en el anteproyecto
regulatorio deberdn indicarse de forma expresa las derogaciones y flexibilidades gue se
efectuardn una vez publicado en el diario Oficial de la Federacidn {DOF). Por lo drniterior, se
conmina a esa SSA a incluir tales medidas con el objeto de dar cumplimiento a lo previsto en
los articulos 78 de la LGMR y quinto del Acuerdo Presidencial.

Para poder tener certeza de o anterior, es necesario indicar que tanto los costos, los
beneficios del anteproyecto y los ahorros generados por la simplificacién o efiminacién de
obligaciones regulatorias, deben cuantificarse en los mismos términos y frecuencias ftotales
anuales); con el objetivo de gue este drgano desconcentrado esté en posibilidades de
verificar que los ahorros derivados de las acciones de abrogacién o derogqcion serdn
mayores a fos costos de cumplimientos que implica la regulacién. De esta manera, se podrd
corroborar que efectivamente se dard una reduccion en las cargas regulatorias que

actualmente tienen los particulares.” {sic}
Al respecto, esta unidad administrativa emite las siguientes manifestaciones:

De conformidad con el Manual de Organizacion Especifico del érgano desconcentrado denorminado
Comisién Federal para la Proteccidn contra Riesgos Sanitarios {COFEPRIS), la Gerencia de Anélisis \%
Dictamen en Setrvicios de Salud, es el drea de su estructura, encargada de la revision v actualizacion
de los tradmites inscritos en el Registro Federal de Tramites y Servicios, por lo que esta unidad
administrativa se encuentra imposibilitada para abrogar o derogar alguno de los tramites que esta
CONAMER sugiere, toda vez que es una atribucidn que tnicamente corresponde a la COFEPRIS.

Por lo que, derivado de [o anterior, se reitera gue las obligaciones contenidas en el proyecto de la
NOM-029-55A3-2018, regulacion de servicios de salud. Para la prdctica de la cirugia Oftalmoldgica
con ldser excimer, tienen como objetivo primordial el cumplimiento de las disposiciones
juridicas (legales y reglamentarias), aplicables y vigentes, asi como la seguridad juridica,
técnica, administrativa y operativa de los ocupantes de los establecimientos ¥ la calidad de los

servicios.

H “Impactos de la Regulacion
1. Costos y Beneficios

£n lo que respecta g los costos del anteproyecto, esta Comisidn observa que a través del
AlR correspondiente, la S5A menciono los costos por los siguientes conceptos:

a) Mantenimiento preventivo y correctivo de la infraestructura como del equipo
meédico.
b) Obtencion o renovacion del certificado.
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En lo tocante a los costos identificados en el prirmier iFciso, 1§ SSA, estimé podrian
ascender a $400 pesos, por sustitucion de bitdcora manual. Por su parte, fos costos
asociados a o obtencién de certificados estimaron son de $6,000 pesos vy $3,000 en caso

de renovacion.

Sin embargo, g esta CONAMER no le fue posible identificar que dichos costos fueran
indicados a nivel agregado, id est, considerando el nimero posible de particulares que
deben derogar recursos para cumplir con €sos nuevos requerimientos, asi como la
periodicidad en que deberdn dar cumplimiento o dichas medidas.

Por tal situacién, esta Comision solicita complermentar dicha estimacidn considerando el
universo de particulares que se prevé deberdn erocgar recursos cormo consecuencia de las
acciones regulatorias por esa Secretaria en la pregunta 7 del formulario de AIR

correspondiente.

Asimismo, esta CONAMER observa que la propuesta regulatoria podria implicar costos
adicionales a los identificados por esa secretaria, toda vez que Jo establecido tanto en el
numeraf 4.4.1.6 De g infraestructurg y equipamiento, como en el numeral 6.1.3 relativo a
o documentacion que acredité o capacitacion en el uso de equipo necesarios pard la
practica del procedimiento quirdrgico, podrian representar iina erogacién de recursos
adicionales para los particulares. Por tdles motivos, este érgano desconcentrado solicita
a fa SSA robustecer la estimacion del costo de cumplimiento que se pudiera generar
para los particulares como consecusncia de las medidas sefialadas con anterioricad.”

{sic)

En cuanto al mantenimiento de los equipos esta unidad administrativa, reitera lo sefialado en el AIR
el mantenimiento preventivo y correctivo de la infraestructura asi como del equipo médico,
debe ser reaistrados en fa bitdcora correspondiente; el gasto que erogue la persona encargada
para tal funcion, no es posible ser cuantificado; despudés de realizar una bisgueda exhaustiva ol
través de los medios disponibles, no fue posible tener un pardmetro en cuanto al gasto que se
redliza parg {a realizacién del mantemmrento de fa mfraestructuro 0 eguipo de Igser excimer, esto

en_razon a que cada equipo es de muy_qglta precision, lo que o hace distinto con diferentes
necesidades [..]

En este sentido, es importante sefialar que la funcién central del mantenimiento comienza en el
momento que se adquiere los equipos de laser excimer, es por ello que la responsabilidad del

proveedor scrd la instalacion del equipo, probarlo y capacitar al personal profesional v técnico sobre
el adecuado manejo y operatividad del equipo, asimismo el mantenimiento preventivo de estos
incluye limpieza, lubricacion de las partes mdviles, comprobar el desgaste y rompimiento de todas
las partes y la sustitucion de las piezas que podrian causar falla de los equipos antes del
mantenimiento preventivo siguiente. La prueba de las funciones de las diferentes partes del equipo
y la verificacién de la calibracion también forman parte det mantenimiento preventivo, por tanto;
estas acciones estdn inmersa en la adquisicion del equipo, la periodicidad del mantenimiento
preventivo lo establecerd el responsable del establecimiento de acuerdo a las necesidades del
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servicio, por lo que cobra sentido, las bitacoras, los registros y frecuencias de las acciones realizadas
con los equipos, no solo para garantizar el adecuado rmantenimiento preventivo y correctivo sino
también ef asegurar que se cuenta en éptimas condiciones la unidad de atencién oftalmolégica con
laser excimer, para garantizar la calidad y seguridad del servicio.

En este procedimiento esta implicita la capacitacion ya que, si bien el proveedor capacitarad al
responsable del establecimiento y a los profesionales de la salud sobre su uso y manejo, el
responsable del servicio debera replicar la capacitacion al demas personal de la salud para asequrar
¢l éptimo funcionamiento de [a unidad oftalmolddgica con laser excimer.,

Luego entonces, la programacion de la capacitacién y del mantenimiento preventivo y correctivo
estara en funcion de las necesidades propias del establecimiento, por lo que se reitera que esta
unidad administrativa no tiene la posibilidad de establecer los costos para los sujetos obligados, ya
que; después de realizar una bulsqueda exhaustiva a través de los medios disponibles, no fue
posible tener un pardmetro del costo para la realizacion del mantenimiento de la infraestructura o
equipo de laser excimer ya que cada equipo es distinto con caracteristicas especificas y de muy aita

precision.

Por lo que hace a la solicitud de esa CONAMER, de considerar el nimero posible de particulares
que deben derogar recursos para cumplir con esos nueves requerimientos, esta unidad
administrativa toma la respuesta a la solicitud de informacién con ntlimero de folio 1215100035319
hecha a la Comisién Federal de Proteccién contra Riesgos Sanitarios {COFEPRIS), donde 1a
Subdireccion Ejecutiva de Autorizacion de Servicios de Salud de la Comisidon de Autorizaciones
Sanitarias, proporciond datos en cuanto al nUmero de consuitorios médicos y clinicas de atencién a
la salud en el pals; asi como a la solicitud de informacion con ndmero de folio 0001200922018 hecha
a la Direccién General de informacién en Salud (DCIS). Ambas dreas informan que en el rubro de
establecimientos de para la atencion medica que practican actos quirdrgicos y obstétricos y

cuentan con Licencia Sanitaria se identifican un total de 255 registros bajo diversas razones
sociales vgr: clinicas oftalmolégicas; centro de visién, laser vision, entre otros, tal como se

muestra a continuacion:

No. de consultorios existente a nivel 57 904 (100%)
nacional (sector publico, sociai y

privado)

NMdmero de clinicas oftalmoidgicas 255 (0.44%)

donde se practica cirugia Iaser

excimer a nivel nacional
Fuente: solicitud No. 1215100035319 y solicitud No. 0001200922018 a través de la plataforma nacicnal de transparencia.

Con relacion a estos datos y con los expresados en la AIR, el 0.44% de los establecimientos para la
atencidon meédica que oferten laser excimer deberan presupuestar entre 3% y 6% del precio de
compra del equipo, por afic, para cada dispositivo que cubra los insumos, piezas,
mantenimiento y capacitacién de los usuarios.
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Lo que refiere a la obtencién o Renovacion del Certificado, se reitera que esta disposicin
regulatoria es por mandato de Ley, los médicos especialistas que practican cirudia oftaimoldgica
con laser excimer deben contar con el certificado de la especialidad expedido por el Consejo
correspondiente dando asi cumpiimiento a lo gue establece el articulo 272 Bis de la Ley General de
Salud, por lo gue en nuestro pais el Consejo Mexicano de Oftalmologia A.C., es la instancia quie
reconoce mediante un examen inicial y recertificaciones periédicas, los conocimientos vy destrezas
minimos necesarios para el ejercicio de la especialidad, por tanto, los especialistas certificados por e
Consejo, significa ser reconocido por sus pares, es decir, por sus iguales, en este caso, como un
oftalmdlogo capaz de ejercer una oftalmologia moderna y eficiente.

Por lo que, la certificacién es obligatoria por mandato de ley para ejercer legalmente una
especialidad quirdrgica en este caso, oftalmologia con idser excimer; el Consejo establece el criterio
de 5 afilos para que un especialista demuestre, de alguna forma, estar actualizado en los

conocimientos de su drea y recertificarse.

Tal como se manifestd en el AIR el Consejo cuenta con un listado general de socios gue suman
3,345 |os cuales cuentan con un certificado y estd programada la recertificacion, por eijemplo en a|
estado de Aguascalientes se cuenta con 45 asociados, la Gitima renovacién de certificacién es
2016 a 2019, y la préxima renovacion del certificado serd entre 2020 a 2023, por 1o que serdn
todos los interesados los que deban obtener ia recertificacion para realizar cirugia oftaimolégica v
con ellos los médicos especialista dan cumplimiento al mandato de Ia Ley General de Salud.

Deberd de considerarse que los establecimientos va constituidos deben de contar con médicos
especialistas certificados para la realizacion de la cirugia oftalmalégica con laser excimer, esto es, el
pago gue se realiza por la certificacion y recertificacion no la debe erogar el establecimiento de
atencion medica, si no los médicos especialistas, ya que es una obligacién establecida para todos los
profesionistas que realicen actos guirdrgicos, por lo que se reitera que no se debe considerar este
gasto como una obligacién para ei establecimiento.

“Por otra parte, de los beneficios que implicarian la emnision del anteproyecto regulatorio,
esa Secretaria menciono que “El beneficio de continuar con la regulacion v dctualizar
criterios, permite regulat de manera homogénea la prdctica de la cirugia oftalmoldgica
con laser excimer, favorece a los profesionales que practiquen la cirugia oftalmolégica
con laser excimer, asi como para el personal técnico que participa en dicho
procedimiento;, en razon a que el establecer los criterios minimos de infraestructura
equipo mobiliario médico y recursos en el establecimiento que oferte y realice cirugia
oftalmoldgica con Idser excimer, estdn relacionados con la garantia de cafidad y
seguridad, de la atencion médica que recibe el paciente, asi como de la cirugio se
desarrolle en las mejores condiciones de equipamiento y bajo la conduccidn v
seguimiento de un medico especialista en oftalmologia para con ello la certeza qgue ef
tratamiento con Idser excimer sea aplicado con absoluto controf de calidad”,

2 Consejo Mexicano de Oftzlmologia, A.C. httofiwww.omofzaimologia.orgl
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Sin embargo, esta CONAMER observa que esa Dependencia no realizé una
cuantificacion de los beneficios que se generardn con la propuesta regulatoria; por
consiguiente, se recomienda a esa Secretario realizar una valuacion respecto de los
efectos positivos que se espera tener con emision de lg propuesta regulatoria, en fo
referente a la practica de la cirugia oftalmolégica con Idser excimer, a efecto de poder
contar con un andlisis mds robusto del impacto de la regulacion.” {Sic)

Respecto a la cuantificacion de los beneficios que genera la emisién de la propuesta regulatoria,
cabe sefalar que esta nueva regulacidon significa un beneficio directo al paciente, al
establecimiento o institucién prestadora del servicio y a la Autoridad Sanitaria, por lo que se
reitera que el cumplimiento de esta regulacién es OBLIGATORIA ya que en caso de incumplimiento
seran acreedores a determinada sanciones conforme lo sefiala la Ley General de Salud (LGS).

Por lo anterior, esta unidad administrativa reitera que el beneficio para el paciente esta relacionado
con la garantia de calidad y seguridad, de la atencién médica que recibe el paciente, ya que existen
requisitos minimos de infraestructura y equipamiento con gue deben contar los establecimientos o
ta institucion prestadora del servicio de la cirugia oftalmoldégica con laser excimer, asi como
requisitos del personal profesional que la practigue, en suma los beneficios de la nueva regulacién
son mayores a los costos, ya que el fortalecimiento de los elementos propician la calidad,
accesibilidad y seguridad en la atencién médica, tratando de fograr la mayor certeza y satisfaccion

en la atencion recibida.

El beneficio para los establecimientos o instituciones prestadoras del servicio, radica en que la
norma oficial mexicana al ser mas clara y especifica, su comprensién, aplicacién y cumplimiento
resulta mas accesible en cuanto a los criterios minimos de infraestructura, organizaciéon %
funcionamiento que deben observar los establecimientos o las instituciones para la adecuada
prestacion del servicio que se oferte, cabe hacer mencidn que todos los procedimientos quirdrgicos
tienen riesgos que dependen de diferentes factores que pueden aparecer en la etapa previa,
durante y posterior al acto quirdrgico con laser excimer. A través de una adecuada infraestructura,
asi como con el conocimiento, adiestramiento y capacitacién es como el personal profesional y
técnico puede reducir y minimizar aquellos factores que pongan en riesgo la salud, la capacidad
visual o incluso la vida del usuario, como resultade de una mala practica. Por esta razén, para
asegurar las condiciones de calidad y seguridad del paciente, en la norma coficial mexicana se
hacen mas explicitas las obligaciones que corresponden al personal profesional que practique la
cirugia oftalmolégica con laser excimer. Asimismo, se estabiece que el médico de acuerdo a su
criterio profesional y con apego a los principios éticos y cientificos que orientan la practica médica,
debera establecer la idoneidad del tratamiento quirdrgico con laser excimer para cada paciente en
particular, con la finalidad de garantizar el mayor beneficio con el menor riesgo para las personas

gue reciban este tratamiento médico.

Por lo tanto, en caso de incumplimiento de la nhorma por parte del personal profesional y técnico,
los establecimientos o instituciones prestadoras del servicio serdn acreedores a sanciones de
conformidad con lo que establece la Ley General de Salud, tal como se ejemplifica a continuacion:
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Eiemplo 1- El establecimiento o institucién prestadora del servicio debe contar con licencia
sanitaria, requisito establecido en el articulo 198 fraccién V de [a LGS, que en caso dé no cumplirse
serd acreedor a una sancion establecida en el Articulo 420 y 425 fraccién | de la misma Ley.

Ejemplo 2.- En el caso de incumplir con los requisitos de infraestructura y equipamiento para su
funcionamiento, gue al afecto sefiala de manera genérica el Articulo 45 de fa LGS, seran
acreedores a una sancién de acuerdo con lo que establece el Articulo 422 en relacién con el 418 de

dicha Ley.

Ejemplo 3.- En el caso de no contar con a certificacién correspondiente, a la gue hace referencia el
Articule 272 bis de la LGS, los especialistas en cirugia oftalmolégica con laser excimer, seran
acreedores a una sancidén de acuerdo con [o que establece el Articulo 422 en relacién con el 418 de

dicha Ley.

Ejemplo 4.- El establecimiento o institucién prestadora del servicie, debe contar con un
Responsables Sanitario, requisito establecido en ef articulo 47 y 200 Bis de la LGS, que en caso de
incumplirse serd acreedor a una sancién de acuerdo con lo que establece el Articulo 422 en

relacion con el 418 de dicha Ley.

Asimismo es pertinente mencionar, que si un establecimiento de atencién médica del sector
privado, no cumple con las disposiciones obligatorias de la norma oficial mexicana, no podra
funcionar, ni brindar sus servicios, ya que legalmente estarad impedido para ello, por lo que sera
motivo de una sancidén parcial o total, temporal o definitiva y multa econdmica, por no cumplir con
las disposiciones respecto de la infraestructura, equipamiento, organizacién y funciocnamiento
descritas en la presente norma oficial mexicana.

Por esta razon esta unidad Administrativa reitera la imposibilidad de abrogar o derogar algunas
normas oficiales mexicanas, toda vez que, estas son instrumentos normativos aplicables para los
sectores publico, social y privade, prestadores de servicios de atencién médica, ya que permite
que estos operen en apedo a lo que establece la Ley General Salud y sus Reglamentos y den
cumplimiento OBLIGATORIO a sus disposiciones normativas. La actualizacién de esta norma y su
cumplimiento generan ahorro en los costos para todos los regulados, toda vez, que si observan Y%
cumplen con lo que al afecto establece la norma oficial mexicana, evitaran ser sancionados.

Por lo que se reitera que la cuantificacion de los beneficios son superiores a los costos, toda vez que,
los sujetos obligados contaran con un instrumento normativo explicito que les permitan cumplir
con lo que mandata la LGS, y a la autoridad sanitaria le permite ejercer el control y vigilancia
sanitaria de todo tipo de establecimiento de atencién médica, dispondra de criterios homogéneos
para llevar a cabo su funcién, reduciendo las posibilidades de incurrir en errores, omisiones o
desviaciones en el control y vigilancia sanitaria. Los efectos positivos que se espera con la emisién
de la propuesta regulatoria es que la norma oficial mexicana sea precisa y especifique los
requisitos minimos obligatorios que deben cumplir los establecimientos o instituciones prestadoras
del servicio para efecto de disminuir los margenes de discrecionalidad de la autoridad sanitaria, para
que no se traduzca en perjuicio hacia el paciente y el prestador de servicios de salud.
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Por lo anterior, me permito solicitarle sea el amable conducto para que ia solicitud de ampliaciones
y correcciones del AIR del proyecto de modificacidn de la Norma Oficial Mexicana NOM-029-55A3-
2018, Regulacion de los servicios de salud. Para la practica de fa cirugia oftalmoldgica con laser
excimer, que ya fue capturada en la plataforma cofemersimir, sea enviada a la CONAMER a través de

la plataforma electrénica correspondiente.

Sin otro particular, hago propicia la ocasién para enviarle un cordial saludo.

Atentamente

En suplen por ausencia del Dr. Sebastian
Garcia Saisd, Director General de Calidad y
Educacion en Salud, con fundamento en el

ﬁrtfeulo 55 del Reglamento Interior de fa

i

ecretaria de Salud, suscribe el presente
ocumento, el Mtro. Ricardo Octavio Morales
marmona Director de Educacién en Salud.

3

C.c.p:  Dra. Asa Ebba Cristina Laurell, Subsecretaria de Integracion y Desarrollo del Sector Salud y Presidenta del CCNNIDTIS. - Presente

Numero Folio DGCES: 4752

Seccién/Sgrie: 1C.15
13 G/ASM/S@?T/MEFC
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