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LEY DE SALUD DEL ESTADO DE DURANGO.

PUBLICADA EN EL PERIODICO OFICIAL No. 3 DE FECHA 11 DE JULIO DE 2002. DECRETO No. 084 DE LA LXII LEGISLATURA.

TITULO PRIMERO
DISPOSICIONES GENERALES

CAPITULO UNICO

ARTICULO 1. La presente Ley es de orden publico e interés social y de aplicacion general en el
Estado de Durango. Tiene por objeto la proteccion de la salud y establecer las bases y modalidades
para el acceso a los servicios de salud, proporcionados por el Estado en los términos del articulo 4°
de la Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos, del articulo 20 de la Constitucion
Politica del Estado Libre y Soberano de Durango y de la Ley General de Salud. Asi como la

concurrencia de éste y sus municipios, en materia de salubridad local.
ARTICULO REFORMADO POR DEC. 190 P. O. 92 DE FECHA 16 DE NOVIEMBRE DE 2014.

ARTICULO 2. El derecho a la proteccién de la salud, tiene las siguientes finalidades:

l. El bienestar fisico y mental del ser humano para contribuir al ejercicio pleno de sus
capacidades;

Il. La prolongacién y el mejoramiento de la calidad de la vida humana, a través de la difusién de:

la alimentacion nutritiva, los buenos habitos alimenticios, la practica de los deportes;
FRACCION REFORMADA POR DEC. 190 P. 0. 92 DE FECHA 16 DE NOVIEMBRE DE 2014.

M. La proteccion y el acrecentamiento de los valores que coadyuven a la creacion, conservacion
y disfrute de condiciones de salud que contribuyan al desarrollo social;

V. La extension de actividades solidarias y responsables de la poblacion en la preservacion,
conservacion, mejoramiento y restauracion de la salud;

V. El disfrute de servicios de salud y asistencia social que satisfagan eficaz y oportunamente las
necesidades de la poblacion;

VI. El conocimiento para el adecuado aprovechamiento y utilizacién de los servicios de salud;
FRACCION REFORMADA POR DEC. 190 P. O. 92 DE FECHA 16 DE NOVIEMBRE DE 2014.

VII. El desarrollo de la ensefianza y la investigacion cientifica y tecnoldgica para la salud, con

perspectiva de género; y
FRACCION REFORMADA POR DEC. 190 P. O. 92 DE FECHA 16 DE NOVIEMBRE DE 2014

VIll.  La atencion a grupos en situacién de vulnerabilidad, siendo esta la condicién de una mayor
indefension en la que se puede encontrar una persona, grupo o una comunidad debido a que
no se cuentan con los recursos necesarios para satisfacer las necesidades basicas del ser
humano, como la alimentacion, el ingreso, la vivienda, los servicios de salud y el agua potable,

entre otros.
FRACCION REFORMADA POR DEC. 190 P. O. 92 DE FECHA 16 DE NOVIEMBRE DE 2014
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ARTICULO 3. Para los efectos de la presente Ley, se entendera por:

l. Secretaria: La Secretaria de Salud en el Estado de Durango, sefialada en el articulo 34 de la
Ley Organica de la Administracion Publica Estatal;

Il. Organismo: El Organismo Descentralizado denominado Servicios de Salud de Durango;

M. Sistema Estatal de Salud: El conjunto de dependencias y entidades de la Administracion
Publica Estatal y las personas fisicas o morales de los sectores privados que presten servicios de
salud en el Estado;

(\VA Comité: El Comité de Planeacién para el Desarrollo del Estado;

V. Consentimiento Informado: Es la autorizacion, signada por el paciente, su familiar mas
cercano, tutor o su representante legal, mediante el cual se acepta, un procedimiento médico o

quirargico con fines de diagnadstico, terapéuticos o rehabilitatorios.

VI. Junta de Gobierno: Organo administrador del Organismo Publico Descentralizado Servicios de
Salud de Durango;

VII. NOMSs: Normas Oficiales Mexicanas;
VIIl.  Director General: El Director del Organismo Descentralizado Servicios de Salud de Durango;
IX. Organo de vigilancia: Contralor Interno designado para el cumplimiento de la funcion de

control y vigilancia;
X. Servicios basicos de salud: Los sefialados en el articulo 43 del presente ordenamiento;

XI. Salud publica: Conjunto de acciones que tienen por objeto promover, proteger, fomentar y
restablecer la salud de la poblacién, elevar el nivel de bienestar y prolongar la vida humana; mismas
gue complementan los servicios de atencién médica y asistencia social;

XIl.  Atenciébn médica: El conjunto de servicios que se proporcionan al individuo, con el fin de
prevenir la enfermedad, proteger, promover y restaurar su salud;

XIll.  Violencia obstétrica: Cualquier acto o trato deshumanizado que ejerza el personal de salud
sobre las mujeres en la atenciébn médica que se les ofrece durante el embarazo, el parto y puerperio,
en los términos establecidos en la Ley de las Mujeres para una Vida sin Violencia:

XIV.  Patrimonio de la Beneficencia Publica: Organo administrativo descentralizado dependiente de
la Secretaria de Salud del Gobierno del Estado;
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XV. Instituciones de asistencia privada: Las que se constituyan conforme a la Ley especifica de la

materia, al reglamento y demas disposiciones aplicables y cuyo objeto sea la prestacién de servicios
asistenciales, sin proposito de lucro y sin designar individualmente a los beneficiarios;

XVI.  Servicios de Salud: Todas aquellas acciones que se realicen con el fin de proteger, promover
y restaurar la salud de la persona y de la colectividad;

XVII.  Cuota de recuperacion: Cantidad pecuniaria estipulada por la legislacion fiscal federal y los
convenios de coordinacién con el Ejecutivo Federal, por la prestacion de los servicios de salud;

XVIII. Usuario de los servicios de salud: Toda persona que requiera y obtenga los servicios de salud
gue presten los sectores publicos, social y privado, en las condiciones y conforme a las bases que
para cada modalidad se establezcan en esta Ley y demas disposiciones aplicables;

XIX. Autoridades sanitarias: Las contempladas en el articulo 5 de esta legislacion;

XX.  Asistencia social: El conjunto de acciones tendientes a modificar y mejorar circunstancias de
caracter social que impidan al individuo su desarrollo integral, asi como la proteccion fisica, mental y
social de personas en estado de necesidad, desproteccion y desventaja fisica y mental hasta lograr
su incorporacion a una vida plena y productiva, sea que tales servicios sean prestados por
particulares o por el Estado;

XXI.  Discapacidad.- La limitacion en la capacidad de una persona para realizar por si misma
actividades necesarias para el desempefio fisico, mental, social, ocupacional y econémico como
consecuencia de una insuficiencia somatica, psicolégica y social;

XXII.  Servicios publicos a la poblacién en general: Los que se presten en establecimientos publicos
de salud y los habitantes del Estado que asi lo requieran, regidos por criterios de universalidad y de
gratuidad fundada en las condiciones socioeconémicos de los usuarios;

XXIIl.  Accidente: El hecho subito que ocasione dafios a la salud y que se produzca por la
concurrencia de condiciones potencialmente prevenibles;

XXIV. Insumos para la salud: Los medicamentos, substancias psicotrépicas, estupefacientes y las
materias primas y aditivos que intervengan para su elaboracion; asi como los equipos médicos,
prétesis, ortesis, ayudas funcionales, agentes de diagndstico, insumos de uso odontolégico, de
curacion y productos higiénicos, estos Ultimos, en los términos de la fraccion VI del articulo 262 de la
Ley General de Salud;

XXV. Alimento.- Cualquier sustancia o producto, sélido o semi-sélido, natural o transformado, que
proporcione al organismo elementos para su nutricion;

XXVI. Bebida no alcohdlica.- Cualquier liquido, natural o transformado, que proporcione al organismo
elementos para su nutricion;
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XXVII. Bebidas alcohdlicas: Aquellas que contengan alcohol etilico en una proporcion de 2% y hasta
el 55% en volumen.

Cualquiera otra que contenga una proporcion mayor no podrd  comercializarse como bebida;

XXVIII. Control sanitario: El conjunto de acciones de orientacién, educacion, muestreo, verificacion,
vigilancia, y en su caso, aplicacion de medidas de seguridad y sanciones que ejercen, en materia de
salubridad local, la Secretaria y el Organismo, de conformidad con lo establecido en las disposiciones
legales aplicables;

XXIX. Mercados: el sitio publico destinado a la compra y venta de productos en general,
preferentemente agricolas y de primera necesidad, en forma permanente o en dias determinados;

XXX. Centros de abasto: el sitio destinado al servicio publico en maniobras de carga y descarga, la
conservacion en frio y demas operaciones relativas a la compraventa, al mayoreo y medio mayoreo
de productos en general;

XXXI. Construcciéon: Toda edificacién o local que se destine a la habitacién, comercio, ensefanza,
recreacion, trabajo o cualquier otro uso;

XXXII. Cementerios: El lugar destinado a la inhumacién de los cadaveres y restos humanos;
XXXIII. Crematorios: Las instalaciones destinadas a la incineracion de cadaveres y restos humanos;

XXXIV.Funeraria: El establecimiento dedicado a la prestacion del servicio de venta de féretros,
velacion, preparacién y traslado de cadaveres de seres humanos a los cementerios 0 crematorios,
dentro o fuera del pais;

XXXV. Servicio de limpieza publica: La recoleccién, traslado, tratamiento y disposicion final de
residuos sélidos a cargo de los Ayuntamientos, los que deberan prestar el servicio en forma continua,
uniforme, regular y permanente, procurando que se cuente para tal fin con vehiculos y rutas de
recoleccion;

XXXVI.Residuo solido: Al material generado en los procesos de extraccion, beneficio, transformacion,
produccién, consumo, utilizacién, control y tratamiento de cualquier producto cuya calidad no permita
usarlo nuevamente en el proceso que lo generd, provenga de actividades que se desarrollen en
domicilios, establecimientos mercantiles, industriales o de servicios y de las vias publicas;

XXXVII. Rastro: el establecimiento destinado al sacrificio de animales para el consumo humano;
XXXVIIIL. Bafio publico: al establecimiento destinado a utilizar el agua para el aseo corporal,

deporte 0 uso medicinal bajo la forma de bafio y al que pueda concurrir el publico. Quedan incluidos
en la nominacién de bafos, los llamados de vapor y de aire caliente;
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XXXIX.Albercas: El establecimiento publico o privado destinado para la natacién, recreacion familiar,
personal o deportiva;

XL. Gimnasio: Todo establecimiento publico o privado destinado para la practica de ejercicios
corporales o actividades deportivas;

XLI.  Establos: todos aquellos sitios dedicados a la explotacién de animales productores de lacteos
y sus derivados;

XLII.  Granjas avicolas: los establecimientos dedicados a la cria, reproduccién y explotacion de las
especies y variedades de aves Utiles a la alimentacion humana,;

XLIIl. Granjas porcicolas: los establecimientos dedicados a la cria, reproduccién, mejoramiento y
explotacion de cerdos;

XLIV. Apiarios: El conjunto de colmenas destinadas a la cria, explotacion y mejoramientos genético
de abejas;

XLV. Establecimientos similares: Todos aquellos dedicados a la cria, reproduccién, mejoramiento y
explotacion de especies animales no incluidas en las fracciones anteriores, pero aptas para el
consumo humano;

XLVI. Reclusorio o centro de readaptacion social: El local destinado a la internacién de quienes se
encuentran restringidos de su libertad por una resolucion judicial o administrativa;

XLVII. Centros de reunion y espectaculos: Los establecimientos destinados a la concentracion de
personas con fines recreativos, sociales, deportivos o culturales;

XLVIII. Prostitucion: La practica de la actividad sexual ejercida a cambio de una remuneracién en
dinero o en especie;

XLIX. Establecimientos para el Hospedaje: Cualquier edificacion que se destine a albergar a toda
persona que pague por ello;

L. Centro Antirrabico: El establecimiento instalado y operado o concesionado por el
Ayuntamiento con el propdsito de contribuir a la prevencion y control de la rabia animal y coadyuvar
con las autoridades sanitarias competentes en los casos en que seres humanos hubieran contraido
dicha enfermedad;

LI Pelugueria y salones de belleza: Los establecimientos dedicados a rasurar, tefiir, peinar,
cortar, rizar o realizar cualquier actividad similar con el cabello de las personas, asi como al cuidado
estético de uifas de manos y pies y a la aplicacion al publico de cualquier tratamiento de belleza
corporal en las que no se requiera de atencion médica en cualquiera de sus practicas;
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LII. Tintoreria: El establecimiento dedicado al lavado y planchado de ropa, independientemente

del procedimiento utilizado;
Lavanderia: El establecimiento dedicado al lavado de ropa;

LIll.  Lavadero publico: El establecimiento al cual acuden los interesados para realizar
personalmente el lavado de la ropa;

LIV. Transporte: Todo aquel vehiculo destinado al traslado de carga o de pasajeros, sea cual fuere
su medio de propulsion;

LV. Gasolinera: Al establecimiento dedicado al expendio de gasolina, aceites y demas productos
derivados del petréleo que sean usados en vehiculos automotores;

LVI. Certificado: La constancia expedida en los términos que establezcan las autoridades
sanitarias competentes, para la comprobacion e informacion de determinados hechos;

LVII. Aislamiento: La separacién de personas infectadas, durante el periodo de transmisibilidad, en
lugares y condiciones que eviten el peligro de contagio;

LVIII. Cuarentena: La limitacion a la libertad de transito de personas sanas que hubieren estado
expuestas a una enfermedad transmisible, por el tiempo estrictamente necesario para controlar el
riesgo de contagio.

LIX. COPRISED: La Comisiébn para la Proteccién contra Riesgos Sanitarios del Estado de

Durango;
REFORMADO POR DEC. 7 P. O. 98 DE FECHA 9 DE DICIEMBRE DE 2018

LXI.- Liposuccion o Lipoaspiracion o Lipoescultura: La rama de la cirugia plastica, estética y
reconstructiva, consistente en una maniobra terapéutica del campo invasivo quirdrgico para extirpar
tejido graso, realizada con el objetivo principal de cambiar o corregir el contorno o forma, de
diferentes regiones de la cara y del cuerpo que debe efectuarse por profesionales debidamente
acreditados en la respectiva especialidad con el reconocimiento de la Asociacion Mexicana de Cirugia
Plastica Estética y Reconstructiva, y el Consejo Mexicano de Cirugia Plastica, Estética y

Reconstructiva; y
REFORMADO POR DEC. 7 P. O. 98 DE FECHA 9 DE DICIEMBRE DE 2018

LXI. Adiccion o Trastorno Adictivo: Patron desadaptado de comportamiento compulsivo provocado
por la dependencia psiquica, fisica o de las dos clases a una sustancia o conducta determinada y que
repercuta negativamente en las areas psicoldgica, fisica, familiar o social de la persona y de su

entorno.
REFORMADO POR DEC. 7 P. O. 98 DE FECHA 9 DE DICIEMBRE DE 2018

ARTICULO 4. En los términos de la Ley General de Salud, de la presente Ley y del Acuerdo Nacional
para la Descentralizacion de los Servicios de Salud, corresponde al Gobierno del Estado de Durango,
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por conducto del Ejecutivo, a través de la Secretaria y del Organismo, la salubridad local, asi como
organizar, operar, supervisar y evaluar la presentacion de los servicios de salubridad general, en base
a los principios de disponibilidad, accesibilidad, transparencia, aceptabilidad, calidad, universalidad,

equidad, eficiencia, eficacia y perspectiva de género.
ARTICULO REFORMADO POR DEC. 190 P. O. 92 DE FECHA 16 DE NOVIEMBRE DE 2014

ARTICULO 5. Son autoridades sanitarias estatales:

l. El Gobernador del Estado;

Il. La Secretaria de Salud;

M. El Organismo Descentralizado denominado Servicios de Salud de Durango; y
V. Los ayuntamientos, en materia de salubridad local.

V. La COPRISED. El Organo Administrativo Desconcentrado de la Secretaria de Salud del
Estado de Durango, denominado:

ARTICULO 6. La Secretaria y el Organismo, por conducto de su titular y Director General como
autoridad sanitaria, podra delegar subalternos, las facultades que estime convenientes para el cabal
cumplimiento de las funciones del mismo en materia de salubridad local y de salubridad general.

La delegacion de facultades debera hacerse mediante acuerdo administrativo publicado en el
Periddico Oficial del Gobierno del Estado.

ARTICULO 7. En lo no previsto en la presente Ley se aplicaran en forma supletoria los Codigos Civil
y de Procedimientos Civiles del Estado de Durango en materia de salubridad local y el Cddigo
Federal de Procedimientos Civiles y la Ley Federal de Procedimiento Administrativo, en materia de
salubridad general exclusiva, cuando el acto de la autoridad sanitaria local se realice en coadyuvancia
con la autoridad sanitaria federal.

TITULO SEGUNDO
SISTEMA ESTATAL DE SALUD

CAPITULO |

SE MODIFICA LA DENOMINACION POR DEC. 126 P.O. 26 DEL 30 DE MARZO DE 2017.

ARTICULO 8. El Sistema Estatal de Salud esta constituido por las dependencias y entidades de la
administracion publica estatal y las personas fisicas 0 morales de los sectores social y privado que
presten servicios de salud en el Estado, asi como por los mecanismos de coordinacion de acciones, a
fin de dar cumplimiento al derecho de proteccién a la salud en el territorio del Estado de Durango.

El Sistema Estatal de Salud, con la intervencién que corresponda al Comité de Planeacion para el
Desarrollo del Estado, definird los mecanismos de coordinacién y colaboracion en materia de
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planeacion de los servicios de salud en el Estado, de conformidad con esta Ley y demas
disposiciones aplicables.

ARTICULO 9. El Sistema Estatal de Salud tiene los siguientes objetivos:

l. Proporcionar servicios de salud a toda la poblacion de la entidad y mejorar la calidad de los
mismos, atendiendo a los problemas sanitarios prioritarios del Estado y a los factores que
condicionen y causen dafos a la salud, con especial interés en las acciones preventivas;

Il. Contribuir al desarrollo demografico arménico del Estado;

1. Colaborar al bienestar social de la poblacién del Estado, mediante servicios de asistencia
social, principalmente a nifias, nifios y adolescentes en estado de abandono, adultos mayores
desamparados, personas con discapacidad, mujeres en periodo de gestacién y lactancia y, victimas
de violencia intrafamiliar, para fomentar su bienestar y propiciar su incorporacibn a una vida
equilibrada en lo econémico y social;

(\VA Impulsar el desarrollo de la familia y de la comunidad, asi como la integracién social y el
crecimiento fisico y mental de la infancia;

V. Apoyar el mejoramiento de las condiciones sanitarias del medio ambiente del Estado, que
propicien el desarrollo satisfactorio de la vida;

VI. Impulsar en el ambito estatal, un sistema racional de administracion y desarrollo de los
recursos humanos para mejorar la salud;

VII. Establecer, promover y coordinar el Registro Estatal de Cancer;

VIll.  Coadyuvar a la modificacién de los patrones culturales que determinen habitos, costumbres,
actitudes y adicciones, relacionadas con la salud y con el uso de los servicios que presten para su

proteccion.
REFORMADO POR DEC. 7 P. O. 98 DE FECHA 9 DE DICIEMBRE DE 2018

IX.- Proporcionar orientacion a la poblacidn respecto de la importancia de la alimentacion correcta, y
de cdmo llevar una dieta equilibrada y la adecuada combinacion de alimentos y su relacién con la

salud,
FRACCION REFORMADA POR DEC. 190 P. O. 92 DE FECHA 16 DE NOVIEMBRE DE 2014

X. Impulsar campafias de difusion acerca del contenido nutricional de los diferentes alimentos;
FRACCION REFORMADA POR DEC. 403, P. O. 72, DE 6 DE SEPTIEMBRE DE 2015.

Xl. Disefiar y ejecutar politicas publicas que propicien adecuadas pautas de conducta alimentaria,
garanticen un combate eficiente al sobrepeso, obesidad, desnutricién, diabetes y trastornos de la

conducta alimentaria y cuyos avances y resultados sean objeto de evaluacion;
FRACCION REFORMADA POR DEC. 403, P. O. 72, DE 6 DE SEPTIEMBRE DE 2015.
REFORMADO POR DEC. 124, P.O. 26 DEL 30 MARZO DE 2017.
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XIl.- Impulsar en los pueblos y comunidades indigenas los servicios de salud, a fin de que puedan
gozar del méximo nivel posible de salud fisica y mental, fomentando la nutricion de la poblacién
indigena infantil, implementar programas para atencion de personas con discapacidad; asi como
procurar que el personal de las instituciones de salud publica que prestan servicio en los pueblos y
comunidades indigenas, cuenten con los conocimientos basicos sobre la lengua, cultura y
costumbres de los mismos, a fin de que las respeten, asegurando el derecho de integrantes de los
pueblos y comunidades indigenas a recibir la informacién necesaria en materia de salud en su propia

lengua.
FRACCION ADICIONADA POR DEC. 403, P. O. 72, DE 6 DE SEPTIEMBRE DE 2015.
REFORMADO POR DEC. 125, P.O. 26 DEL 30 MARZO DE 2017

XIll.- Promover y apoyar el desarrollo y libre ejercicio de la medicina tradicional asi como el uso de
plantas para fines rituales y curativos, a fin de que se conserven y desarrollen en condiciones
adecuadas como parte de la cultura y patrimonio de los pueblos y comunidades indigenas,
impulsando su estudio y rescate, asi como difundir el derecho de los mismos a participar en la
planificacion y ejecucién de los programas de salud, debiendo tomar en cuenta sus necesidades
prioritarias; y

FRACCION ADICIONADA POR DEC. 403, P. O. 72, DE 6 DE SEPTIEMBRE DE 2015.

ARTICULO REFORMADO POR DEC. 320 P.O. 103 BIS DE FECHA 24 DE DICIEMBRE DE 2017.
REFORMADO POR DEC. 7 P. O. 98 DE FECHA 9 DE DICIEMBRE DE 2018

XIV. La prevencion de adicciones.
REFORMADO POR DEC. 7 P. O. 98 DE FECHA 9 DE DICIEMBRE DE 2018

ARTICULO 10. La coordinacion del Sistema Estatal de Salud estara a cargo de la Secretaria y el
Organismo, correspondiéndoles:

l. Establecer y conducir la politica estatal en materia de salud, en los términos de esta Ley, de
conformidad con las politicas del Sistema Nacional de Salud y con lo dispuesto por el Ejecutivo
Estatal y demas disposiciones legales aplicables;

Il. Coordinar los programas de servicios de salud en las dependencias y entidades de la
Administracion Publica Estatal;

Il. Apoyar la coordinacién de los programas y servicios de salud de toda dependencia o entidad
publica estatal, en los términos de los Acuerdos de Coordinacién que en su caso se celebren y de las
demas disposiciones legales aplicables;

\VA Impulsar, en los términos de los convenios que al efecto se suscriban, la desconcentracion y
descentralizacion a los municipios de los servicios de salud;

V. Promover, coordinar y realizar la evaluacién de programas y servicios de salud que le sea
solicitada por el Ejecutivo Estatal, ademéas de realizar campafias de difusion respecto a los efectos

gue impactan en el ser humano, al consumir de modo excesivo alimentos con alto contenido calérico;
FRACCION REFORMADA POR DEC. 190 P. 0. 92 DE FECHA 16 DE NOVIEMBRE DE 2014.
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VI. Determinar la periodicidad y caracteristicas de la informacion que deberan proporcionar las
dependencias y entidades de salud del Estado, con sujecién a las disposiciones aplicables;

VII. Coordinar el proceso de programacion de las actividades de servicios de salud en el Estado,
sujetdndose a las disposiciones legales aplicables;

VIIl.  Formular sugerencias y recomendaciones a las dependencias competentes sobre la
asignacion de los recursos que requieran los programas de salud del Estado;

IX. Impulsar en el ambito estatal, las actividades cientificas y tecnolégicas en el campo de la
salud con una perspectiva de género;

X. Coadyuvar con las dependencias federales competentes, en la vigilancia y control de la
transferencia de tecnologia en el area de salud;

XI. Promover el establecimiento de un sistema estatal de informacioén basica en materia de salud;

XIl.  Apoyar la coordinacién entre las instituciones estatales de salud y las educativas para formar y
capacitar recursos humanos para la salud;

Xlll.  Coadyuvar a que la formacién y distribucién de los recursos humanos para la salud sea
congruente con las prioridades del Sistema Estatal de Salud;

XIV.  Promover e impulsar la participacion de la comunidad del Estado en el cuidado de la salud;

XV. Impulsar la permanente actualizacion de las disposiciones legales en materia de salud;
FRACCION REFORMADA POR DEC. 190 P. O. 92 DE FECHA 16 DE NOVIEMBRE DE 2014

XVI. Instaurar programas de nutricion, para prevenir y atender la diabetes, la obesidad y el

sobrepeso en la poblacion duranguense;
FRACCION REFORMADA POR DEC. 190 P. O. 92 DE FECHA 16 DE NOVIEMBRE DE 2014.
REFORMADO POR DEC. 124 P.O. 26 DEL 30 DE MARZO DE 2017

XVII. El disefio, la organizacion, coordinacién y vigilancia del Registro Estatal de Cancer; y

XVIII. Las demas atribuciones afines a las anteriores, que se requieran para el cumplimiento de los

objetivos del Sistema Estatal de Salud y las que determinen las disposiciones generales aplicables.
FRACCION REFORMADA POR DEC. 190 P. O. 92 DE FECHA 16 DE NOVIEMBRE DE 2014
ARTICULO REFORMADO POR DEC. 320 P.O. 103 BIS DE FECHA 24 DE DICIEMBRE DE 2017.

ARTICULO 11. La Secretaria y el Organismo promoveran la participacion en el Sistema Estatal de
Salud de los prestadores de servicios de salud de los sectores publico, social y privado, asi como de
sus trabajadores y de los usuarios de los mismos, en términos de las disposiciones que al efecto se
expidan.

Asimismo, fomentara la coordinacion con los proveedores de insumos para la salud, a fin de
racionalizar y procurar la disponibilidad de estos ultimos.
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ARTICULO 12. La concertacion de acciones entre la Secretaria, el Organismo y los integrantes de los
sectores social y privado, se realizard mediante acuerdos, convenios y contratos, los cuales se
ajustaran a las siguientes bases:

l. Definiran las responsabilidades que asuman los integrantes de los sectores social y privado;

Il. Determinaran las acciones de orientacion, estimulo y apoyo que llevaran a cabo la Secretaria
y el Organismo;

Il. Especificaran el caracter operativo de la concertacion de acciones, con reserva de las
funciones de autoridad de la Secretaria y el Organismo; y

(\VA Expresaran las demas estipulaciones que de comun acuerdo establezcan las partes.
ARTICULO 13. La competencia de las autoridades sanitarias en la planeacién, regulacion,
organizacion y funcionamiento del Sistema Estatal de Salud, se regird por esta Ley y demas
disposiciones legales aplicables.

ARTICULO 14. El Gobierno del Estado, con la participacion que corresponda al Comité de
Planeacion para el Desarrollo del Estado, elaborara el Programa Estatal de Salud, tomando en cuenta
las prioridades y los servicios de los Sistemas Nacional y Estatal de Salud.

CAPITULO II
DEL CONSEJO ESTATAL DE SALUD

CAPITULO ADICIONADO POR DEC. 126 P.O. 26 DEL 30 DE MARZO DE 2017

ARTICULO 14 BIS 1. El Consejo Estatal de Salud para el Estado de Durango es un organismo de
coordinacion de las instituciones publicas que conforman el Sistema Estatal de Salud, que tiene por
objeto la planeacion, programacion y evaluacion de los servicios de salud en el Estado.
ARTICULO 14 BIS 2. El Consejo Estatal de Salud se integra por:
l. Un Presidente, que sera el Secretario de Salud de Durango;
Il. Un Secretario Ejecutivo, nombrado por el Gobernador del Estado;
Il. Nueve Consejeros, que seran los siguientes:
a) El Secretario General de Gobierno en el Estado;

b) El Secretario de Educacion en el Estado;

c) El Director de los Servicios de Salud de Durango;
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d) El Director del Sistema Estatal para el Desarrollo Integral de la Familia en Durango;
e) Eltitular de la Unidad Estatal de Proteccion Civil;

f)  El Director de Planeacion de Servicios de Salud de Durango;
g) El Director de Administracion de los Servicios de Salud de Durango;
h) EIl Director del Régimen Estatal de Proteccion Social en Salud; y

i) El Presidente de la Red Duranguense de Municipios por la Salud;

Ocho vocales, que seran los siguientes:
a) El Delegado del Instituto Mexicano del Seguro Social en el Estado;

b) El Delegado Estatal del Instituto de Seguridad y Servicios Sociales de los Trabajadores del
Estado;

c) El titular o representante de los servicios médicos de la Secretaria de la Defensa Nacional en
Durango;

d) El Delegado de la Benemérita Cruz Roja Mexicana en el Estado;
e) El Presidente del Colegio Médico de Durango;

f)  El titular del Consejo o en su caso por el Comisionado del Consejo Estatal, para la Prevencion
y Asistencia de las Adicciones;

g) El titular del area de Ensefianza, Capacitacion e Investigacion en Salud de los Servicios de
Salud de Durango; y

h) El titular de la Comisién para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios del Estado de Durango;

El Diputado presidente de la Comision de Salud Publica en el Congreso del Estado, con

caracter de invitado.

ARTICULO 14 BIS 3. Los Consejeros que integren el Consejo contaran con voz y voto, los vocales
Unicamente con voz, pudiendo el Presidente apoyarse en ellos para la exposicién de temas.

Todos los cargos del Consejo son honorificos y no recibirdn percepcion alguna por integrarse al
mismo.

Los integrantes del Consejo Estatal de Salud podran designar a sus respectivos suplentes.

12



— ff'i@/ LEY DE SALUD DEL ESTADO DE DURANGO
>4
- XX

LEGISLATURA

D U RA N G O FECHA DE ULTIMA REFORMA:

DEC. 07 P. O. 98 DE 9 DE DICIEMBRE DE 2018.

A invitacion de su Presidente, y previa aceptacion por escrito, podran participar en las sesiones del
Consejo Estatal de Salud con voz, pero sin voto, cualquier integrante de los sectores publico, social y
privado que puedan contribuir a la realizaciéon del objeto del Consejo Estatal de Salud.

ARTICULO 14 BIS 4. El Consejo Estatal de Salud tendré las siguientes funciones:

l. Coadyuvar a consolidar el Sistema Estatal de Salud, apoyando los sistemas jurisdiccionales y
municipales de salud;

Il. Proponer lineamientos para la coordinaciéon de acciones de atencion en las materias de
salubridad del Estado;

M. Formular recomendaciones para la unificacibn de criterios que permitan el correcto
cumplimiento de los programas de salud publica;

(\VA Opinar sobre la congruencia de las acciones a realizar para la integracién y funcionamiento
de los servicios municipales de salud, asi como de las instancias publicas prestadoras de servicios de
atencion médica;

V. Formular propuestas para homologar la prestacion de los servicios de atencion medica;
VI. Apoyar, a peticion de los municipios, la evaluacién de sus programas de salud;
VII.  Fomentar la cooperacién técnica y logistica entre los servicios de salud que prestan las

diversas instituciones publicas y privadas en el Estado;

VIIl.  Promover en los Municipios los programas prioritarios de salud;

IX. Estudiar y proponer esquemas de financiamiento complementario para la atencion de la salud
publica;

X. Proponer medidas para coordinar acciones en el marco del Sistema Estatal de Salud,;

XI. Proponer acciones tendientes a la integraciéon funcional del Sistema Estatal de Salud;

XIl.  Rendir informe, sobre las acciones que realizan ante situaciones de contingencia;

XIll.  Opinar sobre los proyectos de convenios de coordinacion para la prestacion de servicios de

atencion médica de las instituciones publicas del Sistema Estatal de Salud;

XIV. Establecer comisiones y grupos de trabajo que sean necesarios para el estudio de temas que
contribuyan al correcto desempefio del Consejo Estatal de Salud y apoyen la consecucion de sus
objetivos; y

XV. Las demas que sean necesarias para el cumplimiento de su objetivo.
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ARTICULO 14 BIS 5. El Consejo Estatal de Salud contara con un Secretariado Ejecutivo de caracter
permanente que dependera del Secretario de Salud, y contara con las siguientes atribuciones:

l. Coordinar las reuniones estatales del Consejo Estatal de Salud;
Il. Emitir las convocatorias para las reuniones del Consejo Estatal de Salud;

M. Levantar y firmar las actas y acuerdos tomados en las reuniones del Consejo Estatal de Salud;
V. Promover y dar seguimiento a los acuerdos que emanen de las reuniones del Consejo Estatal
de Salud entre las diferentes unidades administrativas de la Secretaria de Salud y las instituciones
prestadoras de servicios de salud, asi como los acuerdos tomados en comisiones permanentes y
grupos de trabajo;

V. Supervisar la entrega oportuna de la informacion que deban rendir los organismos integrantes
del Consejo Estatal de Salud y gestionar las medidas aplicables, de acuerdo con los lineamientos que
establezcan las unidades administrativas competentes;

VI. Atender y dar respuesta a las solicitudes en materia de transparencia y acceso a la
informacidn publica gubernamental, dirigidas al Consejo Estatal de Salud;

VIl.  Coordinar la interrelacién de las unidades administrativas de la Secretaria de Salud y los
municipios para el fortalecimiento de los servicios de salud;

VIII.  Identificar los factores que afectan la operacion de los servicios de salud en los municipios y
gestionar ante las autoridades administrativas de la Secretaria de Salud, en el ambito de su
competencia, las medidas aplicables;

IX. Instrumentar las directrices que fije el Secretario de Salud, para la consolidacion y
cumplimiento de las acciones previstas en el Programa Nacional de Salud en esta Entidad
Federativa;

X. Controlar la ejecucion de los programas que sefiale el Secretario de Salud en los municipios
en coordinacion con las unidades administrativas competentes;

XI. Contribuir a la evaluacién de los objetivos del Programa Sectorial de Salud;

XIl.  Registrar y dar seguimiento a los compromisos que las unidades administrativas de la
Secretaria realicen con los servicios de salud de los municipios;

XIll.  Expedir certificaciones de los documentos que obren en sus archivos;
XIV. Participar en la formulacién e instrumentacion de los proyectos y programas especificos que

determine el Presidente del Consejo o el Secretario de Salud, en coordinacion con las unidades
administrativas competentes, en apoyo al desarrollo de los programas de salud;

14



— ,f@/ LEY DE SALUD DEL ESTADO DE DURANGO
— :x\:{”—\

LEGISLATURA

D U RA N G O FECHA DE ULTIMA REFORMA:

DEC. 07 P. O. 98 DE 9 DE DICIEMBRE DE 2018.

XV. Realizar los trabajos que considere necesarios para apoyar el desempefio de las funciones del
Consejo Estatal de Salud; y

XVI. Las demas que determine el Presidente del Consejo o el Secretario de Salud y las que
establezcan las Reglas de Operacién del Consejo Estatal de Salud.

ARTICULO 14 BIS 6. El funcionamiento del Consejo Estatal de Salud y de su Secretariado Ejecutivo,
seran definidos en su Reglamento Interno.

ARTICULO 14 BIS 7. La Secretaria elaborarda los proyectos de modelos de convenios de
coordinacién para la prestacién de servicios de atencion médica de las instituciones publicas del
Sistema Estatal de Salud, que sometera a la opinién del Consejo Estatal de Salud.

ARTICULO 14 BIS 8. El Consejo Estatal de Salud podra acordar la integracion de las comisiones y
grupos de trabajo que considere, por el tiempo necesario, para la atencion de actividades especificas,
los cuales estaran integrados por los representantes que, previa aceptacion de los mismos, para el
efecto designen los miembros del propio Consejo Estatal de Salud, quienes deberan tener como
minimo el nivel de director general, tratAndose de la Administraciébn Publica Centralizada, o sus
equivalentes en el sector paraestatal y en los municipios.

ARTICULO 14 BIS 9. Las actividades que llevan a cabo los integrantes de las comisiones y grupos

de trabajo, se realizaran con los recursos humanos, materiales y financieros de las dependencias y
entidades de las Administracion Publica Estatal que los integren.

TITULO TERCERO
DISTRIBUCION DE COMPETENCIAS

CAPITULO |
DE LA SECRETARIA DE SALUD

ARTICULO 15. La Secretaria de Salud quedara a cargo de un Secretario de Salud, en funciones de
Director General de Servicios de Salud de Durango, en los términos del Decreto, que creé el
Organismo Publico Descentralizado con personalidad y patrimonios propios.

ARTICULO 16. El Secretario debera reunir ademas de los requisitos establecidos en el articulo 11 de
la Ley Orgéanica de la Administracion Publica del Estado de Durango, con excepcién de la fraccion Il
de dicho ordenamiento, los siguientes requisitos:

l. Ser ciudadano mexicano por nacimiento;

Il. Ser mayor de 35 afios de edad; y

Il. Ser médico cirujano con experiencia en materia de Salud Publica.

15



; ff:‘fféé-‘%’/‘ LEY DE SALUD DEL ESTADO DE DURANGO
/ . ‘ ”(
LEGISLATURA
FECHA DE ULTIMA REFORMA:
DU RAN GO DEC. 07 P. O. 98 DE 9 DE DICIEMBRE DE 2018.

ARTICULO 17. La aplicacién de la legislacion sanitaria estatal, en el ambito territorial, estara a cargo
de la Secretaria de Salud del Estado y de los Servicios de Salud de Durango, de conformidad con las
disposiciones legales aplicables.

ARTICULO 17 BIS. La Secretaria de Salud ejercera las atribuciones de regulacién, control y fomento
sanitarios que conforme a la presente Ley, a la Ley Organica de la Administracion Publica del Estado
de Durango, y los deméas ordenamientos aplicables, le correspondan a dicha dependencia en las
materias a que se refiere el articulo 34, apartado A, fracciones V, XI, XlI, XVI, XVIII, XIX, XX, XXI,
XXII'y XXl 'y apartado B, de esta Ley, relativo al control, vigilancia y sancion, a través del 6rgano
desconcentrado que se denominara Comision para la Proteccién contra Riesgos Sanitarios del
Estado de Durango, por sus siglas COPRISED.

Para efectos de lo dispuesto en el parrafo anterior, compete a la COPRISED:

l. Ejercer el control, vigilancia y fomento sanitario de los productos, actividades, establecimientos
y servicios, en términos de las disposiciones previstas en las Leyes General y Estatal de Salud,
en términos del acuerdo especifico;

II.  Dirigir el Sistema Estatal de Proteccion contra Riesgos Sanitarios;

lll.  Coordinar la integracion de los diagnésticos situacionales en materia de control y fomento
sanitario;

IV. Vigilar el cumplimiento de las normas oficiales mexicanas relativas a los productos, actividades,
servicios y establecimientos, en materia de control sanitario;

V. Identificar, analizar, evaluar, regular, controlar, fomentar y difundir las condiciones y requisitos
para la prevencién y manejo de riesgos sanitarios;

VI.  Conducir, conforme a los ordenamientos legales aplicables en la materia, la elaboracién de las
disposiciones para aplicar adecuadamente la regulacion, el control y fomento sanitario a nivel
estatal;

VIl. Evaluar, expedir o revocar las autorizaciones que en las materias de su competencia, se
requieran, asi como aquellos actos de autoridad que para el control y fomento sanitario se
establecen o deriven de la Ley General y sus Reglamentos, de la Ley Estatal, de las normas
oficiales mexicanas y demas ordenamientos aplicables;

VIII. Expedir certificados oficiales de condicién sanitaria de procesos, productos, métodos,
instalaciones, servicios o actividades relacionadas con las materias de su competencia;

IX. Imponer sanciones y aplicar medidas de seguridad preventivas o correctivas, segun sea el
caso, para lo cual se emitiréan los acuerdos o resoluciones correspondientes;
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XI.

XII.

XIIl.

XIV.

XV.

XVI.

XVII.

XVIII.

XIX.

XX.

Efectuar la identificacion, el andlisis, la evaluacion, el control, el fomento y la difusion de riesgos
sanitarios, en las materias de su competencia,

Establecer estrategias de investigacion, evaluacion y seguimiento de riesgos sanitarios, en
coordinacion con otras autoridades competentes de la administracion publica estatal;

Establecer y ejecutar acciones de control, vigilancia y fomento sanitario, a fin de prevenir y
reducir los riesgos sanitarios derivados por la exposicion de la poblacion a factores quimicos,
fisicos y biologicos;

Establecer y ejecutar acciones de regulacion sanitaria en materia de salubridad local en el
ambito de su competencia, previstas en la Ley de Salud del Estado de Durango;

Participar, en coordinacion con las demas unidades administrativas de la Secretaria y el
Organismo, en la instrumentaciéon de las acciones de prevencion y control de enfermedades, asi
como de vigilancia epidemioldgica, especialmente cuando éstas estén en relacién con los
riesgos sanitarios derivados de los productos, actividades y establecimientos materia de su
competencia;

Establecer los mecanismos de supervision y comunicacion con las Oficinas Regionales de
Proteccién contra Riesgos sanitarios, en los Ambitos de sus respectivas competencias;

Planear, organizar, dirigir y controlar los recursos humanos, materiales y financieros que les
sean asignados, de acuerdo con las politicas y lineamientos que emita la autoridad competente;

Dirigir los sistemas de informacion sanitaria en materia de proteccién contra riesgos sanitarios;

Proponer a la Secretaria de Salud las politicas estatales de proteccién contra riesgos sanitarios,
asi como su instrumentacién en las materias de su competencia;

Conformar y difundir la informacion relativa a lineamientos y disposiciones sanitarias; y

Las demas que otras disposiciones legales, reglamentarias y administrativas de caracter
general le confieran.

ARTICULO 17 BIS-1. La COPRISED tiene capacidad para administrar y operar recursos humanos,
materiales y financieros que le sean autorizados a través de la Secretaria de Salud, en el
Presupuesto de Egresos del Estado, los ministrados por la Federacién y los ingresos propios
derivados de la imposicién de sanciones econdémicas que sean de su competencia, para la ejecucion
de los programas de proteccion contra riesgos sanitarios.

La COPRISED se integrara y organizara en los términos de su Reglamento respectivo y al frente de
la misma estara un Comisionado Estatal, el cual sera nombrado por el Gobernador del Estado, a
propuesta del titular de la Secretaria de Salud y quién deberd satisfacer los requisitos y tendra las
competencias que sefiale el Reglamento.
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ARTICULO 18. Corresponde al Ejecutivo del Estado, por conducto de la Secretaria de Salud:

A.- En materia de salubridad general:

l. Las funciones estipuladas en el Articulo 34 de esta Ley;

Il. Establecer y conducir la politica estatal en materia de salud, en los términos de esta Ley y
demds disposiciones legales aplicables y de conformidad con las politicas del Sistema Nacional de

Salud y con lo dispuesto por el Ejecutivo Estatal,

Il. Coordinar el Sistema Estatal de Salud y coadyuvar a la consolidacion y funcionamiento del
Sistema Nacional de Salud;

\VA Formular y desarrollar programas locales de salud, en el marco de los sistemas Nacional y
Estatal de Salud y de acuerdo con los principios y objetivos de la planeacion nacional,

V. Celebrar con la Federacién los acuerdos de coordinacion en materia de salubridad general, en
los términos de la Ley General de Salud y demas disposiciones legales aplicables, y

VI. Las demas que sean necesarias para hacer efectivas las facultades anteriores y las que se
deriven de la Ley General de Salud, de esta Ley asi como de otras disposiciones legales aplicables.

B.- En materia de salubridad local:

l. Verificar el funcionamiento de los establecimientos y servicios a que se refiere el apartado B
del articulo 34 de esta Ley;

Il. Establecer los lineamientos y criterios correspondientes en materia de salubridad local;
1", Establecer las acciones sanitarias en los limites territoriales con otras entidades federativas;

V. Llevar a cabo los programas y acciones que en materia de salubridad local se implanten,

incluyendo la prevencion y deteccion oportuna de cancer de mama y cancer cervicouterino:
FRACCION REFORMADA POR DEC. 321, P.O. 103 BIS DE FECHA 24 DE DICIEMBRE DE 2017.

V. Promover, orientar, fomentar y apoyar las acciones en materia de salubridad local a cargo de
los municipios, con sujecion a las politicas nacional y estatal de salud;

VI. Vigilar en la esfera de su competencia, el cumplimiento de esta Ley y demas disposiciones
legales aplicables; y

VII.  Las demas que establezcan esta Ley y otras disposiciones legales aplicables.
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ARTICULO 19. El Gobierno del Estado podra celebrar con el Ejecutivo Federal acuerdos de
coordinacion, a fin de que aquél asuma temporalmente la prestacion de servicios en materia de
salubridad general, en los términos que en dichos acuerdos se convengan.

ARTICULO 20. El Gobierno del Estado podra celebrar convenios de coordinacion y cooperacion
sanitaria con los Gobiernos de los Estados circunvecinos sobre aquellas materias que sean de interés
comun.

ARTICULO 21.- La coordinacion de la prestacion de los servicios de asistencia social que establece
esta Ley se llevara a cabo por el Gobierno del Estado a través de la Secretaria y el Organismo, quien
promovera la interrelacion de acciones que en el campo de asistencia social lleven a cabo las
instituciones publicas y privadas.

CAPITULO I
DEL ORGANISMO DESCENTRALIZADO SERVICIOS DE SALUD DE DURANGO.

ARTICULO 22. La estructura administrativa a que se refieren los articulos 19 y 20 de la Ley General
de Salud corresponde al organismo descentralizado denominado Servicios de Salud de Durango.
Dicho organismo cuenta con personalidad juridica, patrimonio propio y funciones de autoridad, y su
objetivo es la prestacién de servicios de salud a la poblaciéon abierta en el Estado de Durango, asi
como las demas acciones que establezcan las disposiciones legales aplicables.

ARTICULO 23. El Organismo tendra las siguientes atribuciones y facultades:
l. Organizar y operar los servicios de salud a poblacién abierta en materia de salubridad general
y de regulacion y control sanitarios, conforme lo establece el Acuerdo de Coordinacién, y en los

rubros a que se refiere esta Ley;

Il. Organizar el Sistema Estatal de Salud, en los términos de la Ley General de Salud y la
presente Ley;

M. Realizar todas aquellas acciones tendientes a garantizar el derecho a la proteccién de la salud
de los habitantes del Estado;

V. Proponer y fortalecer la participacion de la comunidad en los servicios de salud;
V. Conocer y aplicar la normatividad general en materia de salud, tanto Nacional e Internacional,
a fin de proponer adecuaciones a la normatividad estatal y esquemas que logren su correcto

cumplimiento;

VI. Realizar las acciones necesarias para mejorar la calidad en la prestacion de los servicios de
salud;

19



— aln
; f/f:‘g‘éi-‘%*/ LEY DE SALUD DEL ESTADO DE DURANGO
< (@)
LEGISLATURA
D U RA N G O FECHA DE ULTIMA REFORMA:
DEC. 07 P. O. 98 DE 9 DE DICIEMBRE DE 2018.
VII. Promover la ampliacion de la cobertura en la prestacién de los servicios de salud, apoyando

los programas que para tal efecto elabore la Secretaria de Salud del Gobierno Federal;

VIIl.  Operar el sistema estatal de cuotas de recuperacién, asi como vigilar su cumplimiento,
observando los lineamientos que dicte la Secretaria de Salud del Gobierno Federal,

IX. Promover, apoyar y llevar a cabo la capacitacion en la materia, de los profesionales,
especialistas y técnicos;

X. Integrar un acervo de informacion y documentacion que facilite a las autoridades e
instituciones competentes, la investigacién, estudio y analisis de ramas y aspectos especificos en
materia de salud;

XI. Difundir entre las autoridades correspondientes y la poblacion en general, a través de
publicaciones y actos académicos, los resultados de los trabajos de investigacion, estudios y andlisis
y de recopilacién de informacién, documentacion e intercambio que realiza;

XIl.  Administrar los recursos que le sean asignados, las cuotas de recuperacion, asi como las
aportaciones que reciba de otras personas o instituciones; y

Xlll.  Las demas que esta Ley, su reglamento y otras disposiciones le confieran para el
cumplimiento de su objeto.

ARTICULO 24. El patrimonio de Servicios de Salud de Durango estara constituido por:

l. Los derechos que tenga sobre los bienes muebles e inmuebles y recursos que le hayan
transferido los Gobiernos Federal, Estatal y Municipal;

Il. Las aportaciones que los Gobiernos Federal, Estatal y Municipales le otorguen;
M. Las aportaciones, donaciones, legados y demas que reciba de los sectores social y privado;
(\VA Las cuotas de recuperacion que reciba por los servicios que preste;

V. Los rendimientos, recuperaciones y demas ingresos que obtenga de la inversion de los
recursos a que se refieren las fracciones anteriores;

VI. Las concesiones, permisos, licencias y autorizaciones que se le otorguen conforme a la Ley, y

VII. En general, todos los bienes, derechos y obligaciones que representen utilidad econémica o
sean susceptibles de estimacion pecuniaria y que obtengan por cualquier titulo legal.

ARTICULO 25. El Organismo administrara su patrimonio con sujecion a las disposiciones legales

aplicables y lo destinar4 al cumplimiento de su objeto de conformidad con lo establecido en el
Acuerdo de Coordinacion.
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ARTICULO 26. La direccion y administracién del Organismo correspondera:

l. A la Junta de Gobierno; y

II.  Ala Direccion General.

ARTICULO 27. La Junta de Gobierno quedara integrada de la siguiente forma:
l. Por un Presidente que sera el Gobernador del Estado;

Il. Por los siguientes representantes del Gobierno del Estado: Los titulares de las Secretarias de
Finanzas y de Administracion, y de Educacion;

Il. Por un representante de la Secretaria de Salud del Gobierno Federal; y

(\VA Por un representante de los trabajadores, que serd designado por el Comité Ejecutivo
Nacional del Sindicato Nacional de Trabajadores de la Secretaria de Salud.

El presidente de la Junta podra invitar a las sesiones de dicho 6érgano a representantes de
instituciones publicas federales o estatales que guarden relacién con el objeto del organismo.

El titular de la Contraloria Estatal serd invitado permanente con voz, pero sin voto.

Por cada miembro propietario habra un suplente, con excepcién del presidente. El presidente tendra
voto de calidad.

El Director General del organismo participara en las sesiones de la Junta de Gobierno con voz, pero
sin voto.

Los cargos en la Junta de Gobierno seran honorificos, por su desempefio no se percibira retribucion,
emolumento 0 compensacion alguna.

ARTICULO 28. La Junta de Gobierno tiene las siguientes funciones:

l. Definir en congruencia con los planes y programas nacionales y estatales, la politica en
materia de salud a seguir por el Organismo;

Il. Aprobar los proyectos de programas del Organismo, y presentarlos para su tramite ante los
gobiernos Federal y Estatal,

M. Evaluar el debido cumplimiento de los programas técnicos aprobados;

V. Aprobar la estructura orgénica bésica del Organismo, asi como las modificaciones que
procedan;
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V. Analizar y, en su caso, aprobar los informes periddicos que rinda el Director General,

VI. Aprobar el reglamento interior del Organismo y los manuales de organizacién, procedimientos
y servicios al publico;

VII.  Aprobar la creacion de nuevas unidades de investigacién, capacitacion y servicio;

VIII.  Autorizar la creacion de comisiones de apoyo y determinar las bases de su funcionamiento;

IX. Discutir y aprobar, en su caso, los proyectos de inversion que se propongan;

X. Examinar, discutir y aprobar, en su caso, los planes de trabajo que se propongan, asi como

los informes de actividades presupuestales y estados financieros que se presenten a su
consideracion;

XI. Aprobar, de acuerdo con las leyes aplicables, las politicas, bases y programas generales que
regulen los convenios, contratos y acuerdos que deba celebrar el Organismo con terceros; y

XII. Las demas que sean necesarias para el adecuado ejercicio de las facultades sefialadas.
ARTICULO 29. La Junta de Gobierno celebrara sesiones ordinarias cada cuatro meses, asi como las
extraordinarias que se requieran, mismas que seran convocadas con una anticipacion de siete dias
habiles anteriores a la fecha de su celebracion, en los términos y condiciones de su reglamento
interior.

ARTICULO 30. El Director General del Organismo tendra las siguientes funciones:

l. Representar al Organismo en los asuntos que se deriven de las funciones del mismo;

I. Ejecutar los acuerdos y resoluciones que emita la Junta de Gobierno;

M. Nombrar y remover a los servidores publicos del Organismo, asi como determinar sus
atribuciones, &mbito de competencia y retribuciones con apego al presupuesto aprobado y demas

disposiciones aplicables;

V. Ejercer los actos que se le ordenen, pudiendo delegar esa facultad en otros servidores
publicos, previo acuerdo de la Junta de Gobierno;

V. Proponer a la Junta de Gobierno las politicas generales del Organismo;
VI. Vigilar el cumplimiento del objeto del Organismo;
VII. Presentar, para su aprobacion, los planes de trabajo, propuesta de presupuesto, informes de

actividades y estados financieros del Organismo;
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VIIl.  Formular el anteproyecto de presupuesto anual del Organismo y someterlo a la consideracion
de la Junta de Gobierno;

IX. Instrumentar los sistemas y procedimientos que permitan la mejor aplicacion de los recursos;
X. Expedir los nombramientos del personal;

XI. Realizar tareas editoriales y de difusion relacionadas con el objeto del Organismo;

XIl. Suscribir, acuerdos 0 convenios y contratos con dependencias y entidades de la

Administracién Publica Federal, con las entidades federativas, con los municipios y con organismos
del sector privado y social, en materia de la competencia del Organismo;

XIll.  Planear y dirigir técnica y administrativamente el funcionamiento del Organismo;

XIV. Presentar a la Junta de Gobierno un informe anual de las actividades realizadas y de los
resultados obtenidos, acompafando los informes especificos que se le requieran; y

XV. Las deméas que le confiera la Junta de Gobierno y las disposiciones legales aplicables.
ARTICULO 31. El Organismo contar4 con un érgano de vigilancia que recaera en un Contralor
Interno que sera designado por el Ejecutivo del Estado y su actuacion la realizara bajo la coordinacion
directa y funcional de la Secretaria de Contraloria y Modernizacién Administrativa del Gobierno del
Estado.

El Contralor sera el que funja como tal en la dependencia denominada Secretaria de Salud del
Gobierno del Estado.

ARTICULO 32. El Contralor Interno tendra las siguientes facultades:

l. Vigilar que la administracion de los recursos se haga de acuerdo con lo dispuesto en el
programa y el presupuesto aprobados y demas disposiciones legales aplicables;

Il. Vigilar la contabilidad y disponer auditorias a los estados financieros del Organismo y de la
Administracion del Patrimonio de la Beneficencia Publica del Estado;

M. Recomendar a la Junta de Gobierno y al Director General, las medidas preventivas y
correctivas para el mejor aprovechamiento de los recursos en el ejercicio de las funciones del
Organismo;

\VA Asistir como suplente del titular de la Contraloria Estatal a las sesiones de la Junta de
Gobierno;
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V. Atender y tramitar las quejas y denuncias que se presenten en contra de los servidores

publicos de la Secretaria y del Organismo;

VI. Iniciar y tramitar los procedimientos administrativos disciplinarios y resarcitorios e imponer en
su caso las sanciones que correspondan en los términos de la Ley de Responsabilidades de los
Servidores Publicos del Estado y de sus Municipios;

VII.  Vigilar el correcto ejercicio de los presupuestos autorizados a la Secretaria y el Organismo;

VIIl.  Evaluar las medidas de simplificacion administrativa que se adopten en las Dependencias que
integran la Administracién Publica, proponiendo en su caso aquellas otras que se consideren
convenientes;

IX. Realizar las funciones que de acuerdo con las leyes, reglamentos, decretos, acuerdos y
demas disposiciones corresponda ejecutar a la Secretaria de Contraloria y Modernizacion
Administrativa, conforme a sus lineamientos y programas de trabajo;

X. Informar a la Secretaria de Contraloria y Modernizacion Administrativa el resultado de las
acciones, comisiones o funciones que se le encomienden y sugerir al titular de la Secretaria y el
Organismo, la instrumentacion de normas complementarias en materia de control;

XI. Intervenir en los procesos de entrega-recepcion de las diferentes unidades administrativas que
conforman la Secretaria y el Organismo;

XIl.  Aplicar las politicas, procedimientos y estrategias de operacion conforme a las normas y
directrices que fije la Secretaria y el Organismo, la Secretaria de Contraloria y Modernizacion
Administrativa y la Secretaria de Contraloria y Desarrollo Administrativo;

XIll.  Proporcionar asesoria al Comité de Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios y al Comité de
Obras Publicas en cumplimiento a lo estipulado por las leyes estatales de la materia. Asimismo a los
Comités de Adquisiciones y Obras Publicas constituido en los términos de la Ley de Adquisiciones,
Arrendamientos y Servicios del sector publico y de obras publicas y servicios relacionados con las
mismas;

XIV. Realizar supervisiones, revisiones y auditorias tendientes a verificar que en el Organismo, se
observen las normas y disposiciones que regulan la prestacion del servicio publico encomendado y
las relativas al sistema de registro y contabilidad, contratacion de servicios, obra publica,
adquisiciones, arrendamientos, conservacion, uso, destino, afectacion, enajenacién, baja de bienes,
demas activos y recursos materiales;

XV.  Ejercer las facultades que sean afines o complementarias a las mencionadas en las fracciones
anteriores, asi como las que expresamente le sefiale el Ejecutivo Estatal; y

XVI.  Las que otras disposiciones aplicables le confieran.
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ARTICULO 33. Los ingresos que obtenga el Organismo por la prestacion de los servicios en materia
de salubridad general, quedaran sujetos a lo que se disponga en los Acuerdos de Coordinacion
celebrados con la Secretaria de Salud del Gobierno Federal y lo que determine la legislacion fiscal
aplicable.

ARTICULO 34. Corresponde a la Secretaria, al Organismo y a la COPRISED, en el ambito de sus
respectivas competencias, ademas de las atribuciones que le otorguen la normatividad en materia de
salud, lo siguiente:

A.- En materia de salubridad general:

VI.

VII.

VIII.

La atencién médica, preferentemente en beneficio de grupos vulnerables;

| Bis. La proteccion social en salud;
REFORMADO POR DEC. 125 P. O. 26 DE FECHA 30 DE MARZO DE 2017

La atencién materno-infantil;

Il Bis.- El programa de nutricion materno-infantil en los pueblos y comunidades indigenas;
REFORMADO POR DEC. 125 P. O. 26 DE FECHA 30 DE MARZO DE 2017

Il Bis 1.- Salud Visual;

REFORMADO POR DEC. 125 P. O. 26 DE FECHA 30 DE MARZO DE 2017

Il Bis 2.- Auditiva;

REFORMADO POR DEC. 125 P. O. 26 DE FECHA 30 DE MARZO DE 2017

Il Bis 3.- Bucodental;
REFORMADO POR DEC. 125 P. O. 26 DE FECHA 30 DE MARZO DE 2017

La planificacion familiar;
La salud mental;

La organizacion, coordinacion y vigilancia del ejercicio de las actividades profesionales,
técnicas y auxiliares para la salud;

La promocion de la formacion de recursos humanos para la salud;

La coordinacién de la investigacion para la salud y su control en los seres humanos;

La informacion relativa a las condiciones, recursos y servicios de salud;

La educacién para la salud, proporcionado a la poblacién informacion basica, cientificamente

validada y sistematizada, tendiente a desarrollar habilidades, actitudes y practicas
relacionadas con los alimentos y la alimentacion para favorecer la adopcion de una dieta
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adecuada, a nivel individual, familiar y colectivo, tomando en cuenta las condiciones
economicas, geograficas, culturales y sociales, resaltando la importancia del consumo de

alimentos naturales, como alternativa a la ingesta de alimentos nocivos para la salud.
FRACCION REFORMADA POR DEC. 190 P. O. 92 DE FECHA 16 DE NOVIEMBRE DE 2014

X.  Establecer un sistema permanente de orientacién y vigilancia en materia de nutricion,
diabetes, la obesidad y los trastornos de la conducta alimentaria, encaminado a limitar el
consumo de alimentos con bajo contenido nutricional y alto contenido calérico e impulsar la

actividad fisica;
REFORMADA POR DEC. 124 P. O. 26 DE FECHA 30 DE MARZO DE 2017.

XI.  La prevencion y el control de los efectos nocivos de los factores ambientales en la salud del
hombre;
XIl.  La salud ocupacional y el saneamiento bésico;
XIll.  La prevencion y el control de las enfermedades transmisibles;

XIV.  La prevencion y el control de las enfermedades no transmisibles y accidentes;
XV.  La prevencion de la discapacidad y la rehabilitacion de las personas discapacitadas;

XVI. La asistencia social;

XVII. El control sanitario de la publicidad;
XVIIl.  El control sanitario de la disposicién de sangre humana;
XIX. Insumos para la Salud;

XX.  Participar con las autoridades federales en el desarrollo de los programas contra el
alcoholismo, el tabaquismo y la farmacodependencia, de conformidad con el acuerdo de
coordinacion especifico que al efecto se celebre;

XXI.  La verificaciéon y el control de los establecimientos que expendan o suministren al publico
alimentos y bebidas no alcohdlicas y alcohdlicas, en estado natural, mezclados, preparados,
adicionados o acondicionados, para su consumo dentro o fuera del mismo establecimiento, de
conformidad con los reglamentos y las NOMs correspondientes;

XXIl.  La verificacién y el control sanitario de todas aquellas actividades, establecimientos, productos
y servicios que en materia de salubridad general establezcan los acuerdos celebrados con la
federacion, y los que en el futuro se celebren; y

XXIll.  Las demas que establezcan la Ley General de Salud y otras disposiciones legales aplicables.

B.- En materia de salubridad local, ejercer el control sanitario de:
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Mercados y centros de abasto;

Construcciones, excepto la de los establecimientos de salud;

Cementerios, crematorios y funerarias;

Limpieza publica;

Rastros;

Agua potable, drenaje y alcantarillado;

Establos, granjas avicolas, porcicolas, apiarios y establecimientos similares;
Reclusorios o centros de readaptacion social y centros para menores infractores;
Bafos publicos, albercas y gimnasios;

Centros de reunion y espectaculos;

Prostitucion;

Establecimientos dedicados a la prestacion de servicios como peluquerias, salones de belleza
y otros similares;

Tintorerias, lavanderias y lavaderos publicos;

Establecimientos para el hospedaje;

Transporte estatal y municipal;

Gasolineras;

Prevencién y control de la fauna nociva; y

Centros escolares, para garantizar el cumplimiento de las normas que regulan instalaciones
sanitarias y las relativas a la publicidad y comercializacién de alimentos y bebidas con bajo

contenido nutricional y alto contenido en grasas, sales y azlcares solubles y,

Las demas materias que determine esta Ley y las disposiciones legales aplicables.

Para la verificacion y control sanitario de los establecimientos a que se refiere la fraccion XXI del
apartado A de este articulo, se aplicaran las disposiciones de la Ley General de Salud, esta Ley y las
reglamentarias que emanen de ellas y las NOMs correspondientes.
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En lo conducente, los Municipios serdn corresponsables con la Secretaria y el Organismo en la
verificacién y control sanitario de los establecimientos a que se refiere el apartado B de este articulo,
de conformidad con lo establecido en la presente Ley y demas disposiciones generales aplicables.

CAPITULO 1l
DE LOS AYUNTAMIENTOS

ARTICULO 35. Corresponde a los Ayuntamientos:

l. Asumir sus atribuciones en los términos de esta Ley y de los convenios que suscriban con el
Ejecutivo del Estado en materia de salubridad local;

Il. Garantizar la calidad y el abasto del agua para uso y consumo humano, en los términos de los
convenios que celebren con el Ejecutivo del Estado y de conformidad con la normatividad vigente;

M. Formular y desarrollar programas municipales de salud en el marco de los Sistemas Nacional
y Estatal de Salud, de acuerdo con los principios y objetivos de los Planes Nacional, Estatal y
Municipal de Desarrollo, procurando un aplicacién con perspectiva de género;

V. Vigilar y hacer cumplir en la esfera de su competencia, todos los ordenamientos legales
sanitarios correspondientes;

V. Asumir la administracién de los establecimientos de salud que descentralice en su favor el
Gobierno Estatal en los términos de las leyes aplicables y de los Convenios que al efecto se celebren;

y

VI. Las demds que sean necesarias para hacer efectivas las atribuciones anteriores y las que se
deriven de esta Ley.

ARTICULO 36. El Gobierno del Estado y los municipios, de conformidad con las disposiciones
legales aplicables, aportaran los recursos humanos, materiales y financieros necesarios para la
operacion de los servicios de salubridad general y local, respectivamente en los términos que
establezcan los convenios que al efecto ambos celebren.

Los recursos que aporten las partes quedaran expresamente destinados a los fines del convenio
respectivo y sujetos al régimen legal que les corresponda.

ARTICULO 37. Los ingresos que se obtengan por los servicios de salubridad local que se presten en

los términos de los convenios a que se refiere el articulo anterior, se aplicaran a los mismos
conceptos en la forma que establezca la legislacion fiscal aplicable.
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ARTICULO 38. El Gobierno del Estado y los municipios en el ambito de sus respectivas
competencias y en los términos de los convenios que celebren, dardn prioridad a los siguientes
servicios sanitarios:

l. Proporcionar el servicio de agua potable para uso y consumo humano y vigilar su calidad, de
conformidad con la normatividad vigente;

Il Establecimiento de sistemas de alcantarillado;

Il Instalacién de retretes o sanitarios publicos; y

\VA Prestar servicios de limpieza publica y la eliminacion de desechos sélidos y liquidos.
ARTICULO 39. Los municipios del Estado, previo acuerdo entre sus Ayuntamientos y en el &mbito de
su competencia, podran celebrar entre ellos convenios de coordinacion, asociaciéon y cooperaciéon en

materia sanitaria, para la mas eficaz operacion de los servicios o el mejor ejercicio de las funciones
que le corresponden.

~ TITULO CUARTO
PRESTACION DE LOS SERVICIOS DE SALUD

CAPITULO |
DISPOSICIONES GENERALES

ARTICULO 40. Los servicios de salud se clasifican en:
l. De atencién médica;

Il. De salud publica; y

[l De asistencia social.

ARTICULO 41. Conforme a las prioridades del Sistema Estatal de Salud, se garantizara la extension
cuantitativa cualitativa de los servicios de salud, preferentemente a los grupos vulnerables.

ARTICULO 42. Para la organizacién y administracién de los servicios de salud, se definiran los
criterios de distribucion de grupos de usuarios, de regionalizacion y de escalonamiento de los
servicios, asi de cobertura 'y de colaboracién interinstitucional.

ARTICULO 43. Para los efectos del derecho a la proteccién de la salud, se consideran servicios
basicos de salud los siguientes:

l. La educacion para la salud, la promocion del saneamiento basico y el mejoramiento de las
condiciones sanitarias del ambiente;
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Il. La prevencion y el control de las enfermedades transmisibles de atencion prioritaria;

M. La prevencién y el control de las enfermedades no transmisibles mas frecuentes, adicciones y

de los accidentes;
REFORMADO POR DEC. 7 P. O. 98 DE FECHA 9 DE DICIEMBRE DE 2018

V. La atencidbn médica, que comprende actividades preventivas, curativas, paliativas y de
rehabilitacién, incluyendo la atencién de urgencias;
FRACCION REFORMADA POR DEC. 190 P. O. 92 DE FECHA 16 DE NOVIEMBRE DE 2014.
V. La atencién materno-infantil;
VI. La planificacion familiar;
VII. La salud mental;
VIIl.  La prevencion y el control de las enfermedades buco dentales;
IX. La disponibilidad de medicamentos y otros insumos esenciales para la salud;
X. La promocion del mejoramiento de la nutricion;
XI. La asistencia social a los grupos mas vulnerables;
XII. La atencidén a las victimas de violencia intrafamiliar y de abandono;
XIll.  La prevencion y deteccion oportuna de cancer de mama y cancer cervicouterino; y

XIV. Las demas que establezca esta Ley y otras disposiciones legales aplicables.

ARTICULO 44. La Secretaria y el Organismo, de conformidad con las disposiciones legales
aplicables, vigilardn que las instituciones publicas estatales que presten servicios de salud en la
entidad apliquen el cuadro basico de insumos para el primer nivel de atencién médica y el catalogo de
insumos para el segundo y tercer nivel, elaborados por el Consejo de Salubridad General.

ARTICULO 45. El Gobierno del Estado coadyuvaréa con las autoridades federales competentes para:

l. Garantizar a la poblacion la disponibilidad de medicamentos esenciales basicos, suficientes y
oportunos; y

Il. El cumplimiento de las disposiciones legales aplicables por parte de los establecimientos de

los sectores publico, social y privado dedicados al expendio de medicamentos y a la provision de
insumos para su elaboracion.
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CAPITULO Il
ATENCION MEDICA

ARTICULO 46. Las actividades de atencion médica son:
l. Preventivas, que incluyen las de promocion general de la salud y las de proteccion especifica;

Il. Curativas, que tienen como fin efectuar un diagnéstico temprano y proporcionar tratamiento
oportuno;

M. Paliativas, que incluyen el cuidado integral para preservar la calidad de vida del paciente, a
través de la prevencion, tratamiento y control del dolor, y otros sintomas fisicos y emocionales por
parte de un equipo profesional multidisciplinario; y

V. De rehabilitacién, que incluyen acciones tendientes a corregir la invalidez fisica y mental.
ARTICULO REFORMADO POR DEC. 190 P. O. 92 DE FECHA 16 DE NOVIEMBRE DE 2014

CAPITULO Ill
SALUD PUBLICA

ARTICULO 47. Las acciones de Salud Publica comprenden, entre otras, la prevencién y control de
enfermedades, principalmente las cronico degenerativas, la diabetes y las causadas por los malos
habitos en la alimentacion de los duranguenses, como la obesidad y el sobrepeso, ademéas de
atender los accidentes, la promocion de la salud, la organizacién y vigilancia del ejercicio de las
actividades profesionales, técnicas y auxiliares para la salud, asi como la informacion relativa a las

condiciones, recursos y servicios de salud de la entidad.
ARTICULO REFORMADO POR DEC. 190 P. O. 92 DE FECHA 16 DE NOVIEMBRE DE 2014
REFORMADO POR DEC. 124 P. O. 26 DE FECHA 30 DE MARZO DE 2017.

CAPITULO IV
ASISTENCIA SOCIAL, PREVENCION DE DISCAPACIDADES.

ARTICULO 48. Son actividades basicas de asistencia social:
l. La atenciébn a personas que, por sus carencias socioeconomicas 0 por problemas de
discapacidad se vean impedidas para satisfacer sus requerimientos basicos de subsistencia y

desarrollo;

Il. La atencion en establecimientos especializados a la infancia y adultos mayores en estado de
abandono o desamparo y personas con discapacidad sin recursos;

Il Bis.- Diseiar programas a fin de proteger el derecho a la salud de los pueblos y comunidades

indigenas que sufren alguna discapacidad.
REFORMADO POR DEC. 125 P. O. 26 DE FECHA 30 DE MARZO DE 2017
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M. La promocion del bienestar del adulto mayor y el desarrollo de acciones de preparacion para
la senectud;

V. La realizacion de investigaciones sobre las causas y efectos de los problemas prioritarios de
asistencia social;

V. Promover la participacion conciente y organizada de la poblacién con carencias en el ambito
de la salud, en las acciones de asistencia y desarrollo social que se lleven a cabo para su beneficio;

VI. El apoyo a la educacidon y capacitacion para el trabajo de personas con carencias
socioecondmicas; y

VII. La prestacion de servicios funerarios a desamparados y abandonados.

ARTICULO 49. Para fomentar el desarrollo de programas publicos de asistencia social, el Gobierno
del Estado, promovera y canalizara los recursos y el apoyo técnico necesario.

ARTICULO 50. La infancia en estado de vulnerabilidad social tiene derecho a recibir los servicios
asistenciales que necesiten en cualquier momento en establecimientos publicos dependientes del
Estado al que sean remitidos para su atencion, sin perjuicio de la intervencién que corresponda a
otras autoridades competentes.

ARTICULO 51. Los integrantes del Sistema Estatal de Salud, coadyuvaran en la atencién preferente
e inmediata a infantes y adultos mayores sometidos a cualquier forma de maltrato que ponga en
peligro su salud fisica y mental. Asimismo daran atencién a quienes hayan sido sujetos pasivos en la
comision de delitos que atenten contra la integridad fisica o mental o el normal desarrollo
psicosomatico de los individuos.

ARTICULO 52. El Gobierno del Estado, a través del organismo descentralizado denominado Sistema
Estatal para el Desarrollo Integral de la Familia y en coordinacién con el Organismo Federal
encargado de la asistencia social, tendra entre sus objetivos la promocién de la asistencia social en el
ambito estatal, la prestacion de servicios en ese campo Yy la realizacién de las demas acciones
previstas en la Ley.

Las atribuciones y funciones de dicho Organismo se regiran por las disposiciones legales que lo
crearon, por las que le otorgue esta Ley y otras normas vigentes o que para tal efecto se emitan.

ARTICULO 53. El patrimonio de la beneficencia publica como organismo publico descentralizado
estara sujeto a la normatividad de la Secretaria de Salud del Gobierno Federal y se denominara
Administracion del Patrimonio de la Beneficencia Publica.

Al respecto, corresponde a dicha administracion, entre otras atribuciones, representar los intereses
del patrimonio de la beneficencia publica y distribuir los recursos que a la misma se le destinen.
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ARTICULO 54. El Gobierno del Estado y los Municipios promoveran la creacion de establecimientos
en los que se dé atencidon a personas con padecimientos mentales, a nifias y nifios desprotegidos y
adultos mayores desamparados.

ARTICULO 55. La Secretaria y el Organismo, de conformidad con la Ley especifica de la materia,
podran autorizar la constitucidon de instituciones privadas cuyo objeto sea la prestacion de servicios
asistenciales.

ARTICULO 56. Las reglas de constitucion, operacion, organizacion, liquidacién y deméas aspectos
concernientes a las instituciones de asistencia privada, seran las que establece la Ley especifica de
Instituciones de Asistencia Privada.

ARTICULO 57. Los servicios y acciones que presten y realicen las instituciones de asistencia privada
se sujetaran a las disposiciones de esta Ley, a los Programas Nacional y Estatal de Salud y a las
demas disposiciones legales aplicables.

ARTICULO 58. Las autoridades sanitarias y las autoridades educativas del Estado, en el ambito de
sus respectivas competencias, colaboraran para proporcionar atencién rehabilitatoria cuando asi se
requiera.

ARTICULO 59. La Secretaria y el Organismo, en coordinacion con otras instituciones publicas,
colaboraran en las acciones pertinentes para que en todas las oficinas publicas y establecimientos de
servicios, asi como en los transportes colectivos, se disponga de espacios e instalaciones adecuadas
gue faciliten el acceso, permanencia y transporte de las personas con discapacidad.

ARTICULO 60. La atencién en materia de prevencion de discapacidad y rehabilitacién de personas
con discapacidad, comprende:

l. La investigacion de las causas de la discapacidad y de los factores que la condicionan;

Il. La promocion de la participacion de la comunidad en la prevencion y control de las causas
condicionantes de la discapacidad;

M. La identificacion temprana y la atencion oportuna de procesos fisicos, mentales o sociales que
puedan causar discapacidad;

V. La orientacion educativa a la colectividad en general en materia de rehabilitacion, y en
particular, a las familias que cuenten con alguna persona con discapacidad, promoviendo al efecto la
solidaridad social;

V. La atencidn integral de los invalidos, incluyendo la adaptacion de las protesis, értesis y ayudas
funcionales que requieran;

VI. Promocién para adecuar facilidades urbanisticas y arquitectonicas a las necesidades de las
personas con discapacidad; y
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VII. La promocién de la educacion y la capacitacion para el trabajo, asi como la promocion del

empleo de las personas en proceso de rehabilitacion.

CAPITULO V
PRESTADORES DE SERVICIOS DE SALUD

ARTICULO 61. Para los efectos de esta Ley, los servicios de salud, atendiendo a los prestadores de
los mismos, se clasifican en:

l. Servicios publicos a la poblacion en general,

Il. Servicios a derechohabientes de la institucién encargada de ofrecer servicios de seguridad
social a los servidores publicos del Estado y de los municipios, 0 los que con sus propios recursos o
por encargo del Ejecutivo del Estado presten las mismas instituciones a otros grupos de usuarios;

M. Servicios sociales y privados sea cual fuere la forma en que se contraten; y
V. Otros que se presten de conformidad con lo que establezca el Gobierno del Estado.

ARTICULO 62. Las cuotas de recuperacién que, en su caso, se recauden por la prestacion de
servicios de salud, se ajustaran a lo que disponga la legislacion fiscal federal y los convenios de
coordinacion que se celebren en la materia con el Ejecutivo Federal.

Para la determinacion de las cuotas de recuperacion se tomara en cuenta el costo de los servicios y
las condiciones socioecon6micas del usuario.

Las cuotas de recuperaciéon se fundaran en principio de solidaridad social y guardaran relaciéon con
los ingresos de los usuarios, debiéndose eximir del cobro cuando el usuario carezca de recursos para
cubrirlas o en las zonas de menor desarrollo econdémico y social.

ARTICULO 63. Son servicios a derechohabientes los prestados por la institucion a que se refiere la
fraccion 1l del articulo 61 de esta Ley, a las personas que cotizan o a las que hubieren cotizado y a
sus beneficiarios, los que con sus propios recursos o por encargo del Ejecutivo Estatal preste dicha
Institucién a otros grupos de usuarios.

Estos servicios se regiran por lo establecido en las disposiciones legales que regulan la organizacion
y funcionamiento de las instituciones prestadoras y por las contenidas en esta Ley, en lo que no se
oponga a aquéllas.

Los servicios, en los términos de esta Ley y sin perjuicio de lo que prevengan las leyes a las que se
refiere el parrafo anterior, comprenderan la atencion médica, la atencion materno-infantil, la
planificacion familiar, la salud mental, la promocién de la formacion de recursos humanos, la salud
ocupacional, la prevencion y control de enfermedades no transmisibles y accidentes.
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ARTICULO 64. Los servicios de salud que presten las entidades publicas estatales y empresas
privadas a sus empleados y a los beneficiarios de los mismos, con recursos propios o mediante la
contratacion de seguros individuales o colectivos, se regiran por las convenciones entre prestadores y
usuarios, sin perjuicio de los que establezcan las disposiciones de esta Ley y demés normas
aplicables a las instituciones de salud respectivas.

ARTICULO 65. Los trabajadores de los establecimientos estatales de salud podran participar en la
gestion de los mismos, de conformidad con las disposiciones generales aplicables, y podran opinar y
emitir sugerencias tendientes al mejoramiento de los servicios de salud.

ARTICULO 66. El Gobierno del Estado y los municipios, podran convenir con las instituciones
federales de seguridad social, la prestacion de servicios de salud para sus trabajadores.

ARTICULO 67. La Secretaria, el Organismo y la COPRISED, en el &mbito de sus competencias y en
coordinacion con las autoridades educativas competentes, vigilaran el ejercicio de los profesionales,
técnicos y auxiliares de la salud, en la prestacion de los servicios respectivos.

ARTICULO 68. La Secretaria y el Organismo coadyuvaran con las autoridades educativas
competentes para la promocion y fomento de la constitucion de colegios, asociaciones vy
organizaciones de profesionales, técnicos y auxiliares de la salud, y estimulara su participacion en el
Sistema Estatal de Salud como instancias éticas del ejercicio de las profesiones, promotoras de la
superacion permanente de sus miembros, asi como consultores de las autoridades sanitarias, cuando
éstas lo requieran.

CAPITULO VI ,
USUARIOS DE LOS SERVICIOS DE SALUD Y PARTICIPACION DE LA COMUNIDAD

ARTICULO 69. Los usuarios tendran derecho a la prestacion de salud integral, oportuna, de calidad y
a recibir atencion profesional y ética, asi como un trato respetuoso y digno de los profesionales,
técnicos y auxiliares.

ARTICULO 69 BIS. Los Usuarios tendran derecho a recibir informacion suficiente, clara, oportuna y
veraz, asi como la orientacién que sea necesaria respecto a la atencién de su salud y sobre los
riesgos y alternativas de los procedimientos diagndsticos, terapéuticos y quirdrgicos, sustentados en
literatura médica actualizada, que se le indiquen o apliquen.

Asi mismo, a otorgar 0 no su consentimiento validamente informado y a rechazar tratamientos o
procedimientos. Cuando el riesgo del acto médico autorizado se encuentre descrito en la carta de
consentimiento previamente aceptada por el usuario, constituira una exclusion de responsabilidad.

ARTICULO 70. Los usuarios deberan ajustarse a las reglamentaciones internas de las instituciones
prestadoras de servicios de salud, y dispensar cuidado y diligencia en el uso y conservacion de los
materiales y equipos médicos que se pongan a su disposicion.
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ARTICULO 71. La Secretaria y el Organismo estableceran los procedimientos para regular las
modalidades de acceso de la poblacion a los servicios publicos de salud.

ARTICULO 72. Las autoridades sanitarias del Estado y las propias instituciones de salud
estableceran procedimientos de orientacién y asesoria a los usuarios sobre el uso de los servicios de
salud que requieran, asi como mecanismos para que presenten sus quejas, reclamaciones y
sugerencias, respecto de la prestacion de los servicios de salud y en relacion con la falta de probidad,
en su caso, de los servidores publicos.

ARTICULO 73. Las personas o instituciones publicas o privadas que tengan conocimiento de
accidentes o que alguna persona requiera de la prestacion urgente de servicios de salud, cuidaran,
por los medios a su alcance, que los mismos sean trasladados a los establecimientos de salud mas
cercanos en los que puedan recibir atencion inmediata, sin perjuicio de su posterior remision a otras
instituciones.

ARTICULO 74. De conformidad con lo que sefialen las disposiciones generales aplicables, los
Agentes del Ministerio Publico que reciban informes o denuncias sobre personas que requieran de
servicios de salud de urgencia, deberan disponer que las mismas sean trasladadas de inmediato al
establecimiento de salud més cercano.

ARTICULO 75. La participacion de la comunidad en los programas de proteccion de la salud y en la
prestacion de los servicios respectivos, tiene por objeto fortalecer la estructura y funcionamiento de
los sistemas de salud e incrementar el mejoramiento del nivel de salud de la poblacion del Estado.

ARTICULO 76. La comunidad podra participar en los servicios de salud de los sectores publico,
social y privado a través de las siguientes acciones:

l. Promocién de hébitos de conducta que contribuyan a proteger la salud o a solucionar
problemas de salud, y la intervencion en programas de promocion y mejoramiento de la salud y de
prevencion de enfermedades y accidentes;

Il. Colaboracién en la prevencién o tratamiento de problemas ambientales vinculados a la salud;
[l Incorporacion, como auxiliares voluntarios, en la realizacion de tareas simples de atencion
médica y asistencia social, y la participacidbn en determinadas actividades de operacion de los
servicios de salud, bajo la direccion y control de las autoridades correspondientes;

V. Notificacién de la existencia de personas que requieran de servicios de salud, cuando éstas se
encuentren impedidas de solicitar auxilio por si mismas;

V. Formulacion de sugerencias para mejorar los servicios de salud,
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VI. Informacion a las autoridades sanitarias acerca de efectos secundarios y reacciones adversas

por el uso de medicamentos y otros insumos para la salud o por el uso, desvio o disposicion final de
sustancias téxicas o peligrosas y sus desechos;

VII. Informacion a las autoridades competentes de las irregularidades o deficiencias que se
adviertan en la prestacion de servicios de salud; y

VIIl.  Otras actividades que coadyuven a la proteccion de la salud.

ARTICULO 77. La Secretaria, el Organismo y demas instituciones de salud estatales, promoveran y
apoyaran la constitucion de grupos, asociaciones y demas instituciones que tengan por objeto
participar organizadamente en los programas de promocion y mejoramiento de la salud individual o
colectiva, asi como en los de prevencion de enfermedades, accidentes, discapacidad, maltrato
infantil, violencia intrafamiliar y rehabilitacion de las mismas.

ARTICULO 78. Para los efectos del articulo anterior, en las cabeceras municipales se constituiran
Comités de Salud que podran ser integrados por nucleos de poblaciéon urbana, rural o indigena, los
cuales tendran como objetivo la participacion en el mejoramiento y vigilancia de los servicios de salud
de sus localidades y promover mejores condiciones ambientales que favorezcan la salud de la
poblacién, asi como la organizacion de la comunidad para obtener su colaboracion en la construccién
de obras e infraestructura basica y social y mantenimiento de unidades, conforme a las NOMs que al
efecto emita la Secretaria de Salud del Gobierno Federal.

ARTICULO 79. Los Ayuntamientos, con sujecién a las disposiciones legales aplicables en
coordinacién con las instituciones de salud y las autoridades educativas competentes, tendran la
responsabilidad de organizar los comités a que se refiere el articulo anterior, y de que cumplan los
fines para los que sean creados.

La Secretaria y el Organismo adiestraran y capacitaran a los comités municipales, de conformidad
con los programas establecidos por los mismos.

ARTICULO 80. Se concede accién popular para denunciar por escrito ante las autoridades sanitarias
del Estado, todo hecho, acto u omisién que represente un riesgo o provoque un dafio a la salud de la
poblacion.

Hecha la denuncia, la autoridad sanitaria correspondiente se abocara al conocimiento de los hechos
conforme a las disposiciones de esta Ley y demés ordenamientos aplicables y mediante los
procedimientos, en lo conducente, del control sanitario establecido en el Titulo Decimoquinto de la
presente Ley.

CAPITULO VI
ATENCION MATERNO-INFANTIL
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ARTICULO 81. La atencion materno-infantil tiene caracter prioritario y comprende las siguientes
acciones:

l. La atencion de la mujer, durante el embarazo, el parto y puerperio. En este caso, el personal
de salud, publica o privada, deberan evitar la violencia obstétrica.

Il. La atencion del nifio y la vigilancia de su crecimiento, desarrollo integral, incluyendo la promocion
de la vacunacién oportuna, atencion prenatal, asi como la prevencion y deteccion de las condiciones
y enfermedades hereditarias y congénitas, y en su caso atencion, que incluya la aplicacion de la
prueba del tamiz ampliado, y su salud visual;

[ll. La revisién de retina y tamiz auditivo al prematuro;

IV. La aplicacion del tamiz oftalmolégico neonatal, a la cuarta semana del nacimiento, para la
deteccién temprana de malformaciones que puedan causar ceguera, y su tratamiento, en todos sus
grados;

V. La vigilancia del crecimiento y desarrollo de los recién nacidos hasta los dos afios de edad, asi
como detectar de manera temprana los problemas de neurodesarrollo y patologia que pudieran tener,
para lo cual se contara con una Cartilla Estatal de Neurodesarrollo, la cual se entregara de manera
gratuita por las instituciones publicas y privadas del sector salud;

V. El diagnéstico oportuno y atencién temprana de la displasia en el desarrollo de la cadera, a través
del examen clinico en la primera semana del nacimiento, en el primer mes de edad y a los dos,
cuatro, seis, nueve y doce meses de edad; asi como la toma de ultrasonido de cadera o radiografia

anteposterior de pelvis, entre el primer y cuarto mes de vida;
REFORMADO POR DEC. 127 P.O. 26 DEL 30 DE MARZO DE 2017.

VI. La vigilancia del crecimiento y desarrollo de los recién nacidos hasta los dos afios de edad, asi
como detectar de manera temprana los problemas de neurodesarrollo y patologia que pudieran tener,
para lo cual se contard con una Cartilla Estatal de Neurodesarrollo, la cual se entregara de manera

gratuita por las instituciones publicas y privadas del sector salud; y
REFORMADO POR DEC. 127 P.O. 26 DEL 30 DE MARZO DE 2017

VII. La promocion de la integracién y el bienestar familiar.
ARTICULO REFORMADO POR DEC. 114 P. O. 14 DE FECHA 16 DE FEBRERO DE 2014.

ARTICULO 82. En los servicios de salud se promovera la organizacion publica y privada para realizar
acciones de difusion y atencién médica al grupo materno-infantil, y para la integracién de Comités de
Prevencién de la Mortalidad Materna e Infantil, a efecto de conocer, sistematizar y evaluar el
problema y adoptar las medidas conducentes.

ARTICULO 83. La proteccion de la salud fisica y mental de la infancia es una responsabilidad que

comparten los padres, tutores, quienes ejerzan la patria potestad sobre ellos, el Estado y la sociedad
en general.
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ARTICULO 84. En la organizacion y operacion de los servicios de salud destinados a la atencion
materno-infantil, la Secretaria y el Organismo estableceran:

l. Procedimientos que permitan la participacion activa de la familia en la prevencion y atencion
oportuna de los padecimientos de los usuarios;

I. Acciones de orientacion y vigilancia institucional, fomento a la lactancia materna y, en
su caso, la ayuda alimentaria tendiente a mejorar el estado nutricional del grupo materno-
infantil;

REFORMADO POR DEC. 127 P.O. 26 DEL 30 DE MARZO DE 2017

M. Acciones de diagndstico y atencién temprana de la displasia en el desarrollo de cadera,

durante el crecimiento y desarrollo de los menores de 5 afos, y
REFORMADO POR DEC. 127 P.O. 26 DEL 30 DE MARZO DE 2017

IV. Acciones para controlar las enfermedades prevenibles por vacunacion, los procesos diarreicos y

las infecciones respiratorias agudas de las y los menores de cinco afos.
REFORMADO POR DEC. 127 P.O. 26 DEL 30 DE MARZO DE 2017

ARTICULO 85. Las autoridades sanitarias educativas y laborales del Estado, en sus respectivos
ambitos de competencia, apoyaran y fomentaran:

l. Los programas destinados a promover la paternidad y la maternidad responsable, y la
atencion materno—infantil;

Il. Las actividades recreativas, de esparcimiento y culturales destinadas a fortalecer el nacleo
familiar y promover la salud fisica y mental de sus integrantes;

M. La atencion al sector productivo mediante programas de salud ocupacional;
\VA Los programas de prevencién del maltrato infantil y de la violencia intrafamiliar;

V. La vigilancia de actividades ocupacionales que puedan poner en peligro la salud fisica y
mental de la infancia y de las mujeres embarazadas;

VI. Acciones relacionadas con la educacién basica, alfabetizacion de adultos, acceso al agua
potable y medios sanitarios de eliminacion de excretas; y

VII.  Las demas que coadyuven a la proteccion de la salud materno-infantil.
ARTICULO 86. En materia de higiene escolar, corresponde a la Secretaria y el Organismo, conforme
a las NOMs, proteger la salud del educando y de la comunidad escolar de los centros educativos

dependientes del Estado. Las autoridades educativas y sanitarias estatales se coordinaran para la
aplicacion de las mismas.
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La prestacion de servicios de salud a los escolares se efectuard de conformidad con las bases de
coordinacion que se establezcan entre las autoridades sanitarias estatales y educativas competentes.

ARTICULO 87. La Secretaria y el Organismo asi como las autoridades educativas estatales
promoverdan el cuidado de la salud de los alumnos, durante el ciclo escolar.

CAPITULO VI
SERVICIOS DE PLANIFICACION FAMILIAR

ARTICULO 88. La planificacion familiar tiene caracter prioritario; en sus actividades se debe incluir la
informacién y orientacion educativa para adolescentes y jovenes.

Asimismo, para disminuir el riesgo reproductivo, se debe informar a la mujer y al hombre sobre la
inconveniencia del embarazo antes de los veinte afios o después de los treinta y cinco, asi como la
conveniencia de espaciar los embarazos y reducir su namero; todo ello mediante una correcta
informacion anticonceptiva, la cual debe ser oportuna, eficaz y completa a la pareja.

Los servicios que se presten en la materia constituyen un medio para el ejercicio del derecho de toda
persona a decidir de manera libre, responsable e informada sobre el nUmero y espaciamiento de los
hijos, con pleno respeto a su dignidad.

Quienes practiquen esterilizacion sin la voluntad del paciente o ejerzan presion para que éste la
admita, seran sancionados conforme a las disposiciones de la Ley General de Salud,
independientemente de la responsabilidad penal en que incurran.

ARTICULO 89. Los servicios de planificacion familiar comprenden:

I.  La promocion del desarrollo de programas de comunicacién educativa en materia de servicios
de planificacién familiar y educacion sexual, con perspectiva de género, con base en los
contenidos y estrategias que establezcan los Consejos Nacional y Estatal de Poblacién;

II. Laatenciény vigilancia de los aceptantes y usuarios de servicios de planificacion familiar;

[ll. La asesoria para la prestacion de servicios de planificacion familiar a cargo de los sectores
publico, social y privado asi como la supervision y evaluacion en su ejecucién, de acuerdo con
las politicas establecidas por el Consejo Nacional de Paoblacion;

IV. El apoyo y fomento de la investigacidbn en materia de anticoncepcion, infertilidad humana,
planificacion familiar y biologia de la reproduccion humana;

V. El establecimiento de mecanismos idoneos para la determinacion, elaboracion, adquisicion,
almacenamiento y distribucion de medicamentos y otros insumos destinados a los servicios de

planificacion familiar;
FRACCION REFORMADA POR DEC. 190 P. 0. 92 DE FECHA 16 DE NOVIEMBRE DE 2014.
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V. La recopilacion, sistematizacion y actualizaciéon de la informacion necesaria para el adecuado

seguimiento de las actividades desarrolladas; y
FRACCION REFORMADA POR DEC. 190 P. O. 92 DE FECHA 16 DE NOVIEMBRE DE 2014.

VI. Atencién médica a la sexualidad especifica a la adolescencia sin distingo y discriminacion,
implementando programas de difusién, promoviendo el acceso a métodos de planificacion
familiar, asegurando su suministro, considerando que la atencion en materia de salud

reproductiva y la anticoncepcion para los adolescentes debe ser eficiente y no discrecional.
FRACCION REFORMADA POR DEC. 190 P. 0. 92 DE FECHA 16 DE NOVIEMBRE DE 2014

ARTICULO 90. Los Comités de Salud a que se refiere el articulo 82 de esta Ley, promoveran que en
las poblaciones y comunidades semiurbanas y rurales del Estado, se impartan platicas de orientacion,
con perspectiva de género, en materia de planificacién familiar y educacion sexual. Las instituciones
de salud y educativas brindaran al efecto el apoyo necesario.

ARTICULO 91. La Secretaria y el Organismo coadyuvaran con la Secretaria de Salud del Gobierno
Federal, en las acciones del Programa Nacional de Planificacion Familiar que formule el Consejo
Nacional de Poblacién y del Programa de Planificacion Familiar del Sector Salud, y cuidara que se
incorporen en los programas estatales de salud.

CAPITULO IX
SALUD MENTAL

ARTICULO 92. La prevencion de las enfermedades mentales tiene caracter prioritario. Se basara en
el conocimiento de los factores que afectan la salud mental, las causas de las alteraciones de la
conducta, los métodos de prevencion y control.

Se prestara especial atencién a la prevencion de la violencia intrafamiliar como uno de los factores
gue inciden en los desequilibrios de la salud mental.

ARTICULO 93. Para la promocion de la salud mental, la Secretaria y el Organismo asi como las
instituciones de salud en coordinacién con las autoridades estatales competentes en cada materia,
fomentaran y apoyaran:

l. El desarrollo de actividades educativas, socioculturales y recreativas que contribuyan a la
salud mental, preferentemente de la infancia y de la juventud,;

Il. La difusion de las orientaciones para la promocion de la salud mental;
M. La realizacion de programas para la prevencion del uso de substancias psicotrépicas,
estupefacientes, inhalantes y otras substancias que puedan causar alteraciones mentales o

dependencias; y

V. Las demas acciones que directa o indirectamente contribuyan al fomento de la salud
mental de la poblacion.
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ARTICULO 94. La atencion de las enfermedades mentales comprende:

l. La atencion de personas con padecimientos mentales, la rehabilitaciobn psiquiatrica de
enfermos mentales cronicos, deficientes mentales, alcohdlicos y personas que consuman
habitualmente estupefacientes o substancias psicotropicas; y

Il. La organizacién, operacion y supervision de instituciones dedicadas al estudio, tratamiento y
rehabilitacion de enfermos mentales.

ARTICULO 95. Los padres, tutores o quienes ejerzan la patria potestad de menores, los
responsables de su guarda, las autoridades educativas y cualquier persona que esté en contacto con
los mismos, procuraran la atenciéon inmediata de los menores que presenten alteraciones de conducta
gue permitan suponer la existencia de enfermedades mentales.

A tal efecto, podran obtener orientacion y asesoramiento en las instituciones publicas dedicadas a la
atencion de enfermos mentales.

ARTICULO 96. El area administrativa que el Ejecutivo Estatal determine, prestara atencion a los
enfermos mentales que se encuentren en los reclusorios del Estado o en otras instituciones estatales
no especializadas en salud mental, conforme a las NOMs que establezca la Secretaria de Salud del
Gobierno Federal.

Para tales efectos, dicha estructura administrativa establecera la coordinacion necesaria entre las
autoridades sanitarias, judiciales, administrativas y otras, segln corresponda.

CAPITULO X
DE LA ATENCION INTEGRAL DEL CANCER DE MAMA Y CANCER CERVICOUTERINO.

CAPITULO ADICIONADO POR DEC. 321, P.O. 103 BIS DE FECHA 24 DE DICIEMBRE DE 2017.

ARTICULO 96 BIS. Los usuarios tienen derecho a la atencion integral de cancer de mama y cancer
cervicouterino, y su acceso a los servicios publicos de salud de manera gratuita, eficiente, oportuna y
de calidad, conforme a los lineamientos establecidos en materia de salubridad general.

ARTICULO 96 BIS 1. Para el desarrollo de acciones en materia de promocion de la salud, prevencion
y deteccion, ademas de las que se establezcan en materia de salubridad general y en la Norma
Oficial Mexicana en materia de cancer de mama y céncer cervicouterino, las autoridades sanitarias
desarrollaran las siguientes actividades:

I.  Estudios de mastografia en unidades moviles y clinicas, previa autorizacion y certificacion de
las mismas, asi como el papanicolaou y demas pruebas que detecten el cancer cervicouterino;
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II.  Jornadas de salud en los 39 municipios de Estado, en Centros de Reinsercion Social y en
clinicas, asi como en comunidades indigenas y zonas de dificil acceso a los servicios de
salud,;

lll.  Campafas de informacién sobre prevencion y deteccién oportuna de cancer de mama y
cancer cervicouterino;

IV.  Entregas de estudios de mastografia, papanicolaou y demas pruebas que detecten el cancer
cervicouterino;

V. Seguimiento de los casos con resultados no concluyentes, sospechosos y altamente
sospechosos de cancer de mama o cancer cervicouterino;

VI.  Apoyo psicolégico individual para las personas con casos confirmados de cancer de mama o
cancer cervicouterino.

ARTICULO 96 BIS 2. Las acciones de diagndstico, tratamiento y rehabilitacion integral, seran las que
determine la Secretaria de conformidad a lo establecido por el Sistema Nacional de Salud, los
programas federales y la Norma Oficial Mexicana en materia de cancer de mama y cancer
cervicouterino.

ARTICULO 96 BIS 3. La prevencion de cancer de mama y cancer cervicouterino incluye actividades
de promocion de la salud tendientes a disminuir la prevalencia de los factores de riesgo en la
comunidad, desarrollar entornos saludables, el reforzamiento de la participacion social, la
reorientacion de los servicios de salud a la prevencion y el impulso de politicas publicas saludables.

La prevencion de cancer de mama y cancer cervicouterino tiene como finalidad orientar y concientizar
a las personas sobre la responsabilidad en el autocuidado de la salud, promover estilos de vida sanos
através de camparias de difusion.

ARTICULO 96 BIS 4. Las actividades de deteccion de cancer de mama consisten en
autoexploracién, examen clinico y mastografia, y en su caso papanicolaou y demas pruebas que
detecten el cancer cervicouterino debiendo la Secretaria, establecer los lineamientos para la
realizacion de las mismas, de conformidad a lo establecido por el Sistema Nacional de Salud, en
programas federales y en la Norma Oficial Mexicana de la materia.

La Secretaria establecera los lineamientos que deberan cumplir las instalaciones o unidades médicas
para la prestacidon de los servicios a los que se refiere el presente Capitulo, a efecto de contar con la
autorizacion necesaria para su funcionamiento en apego a los estandares de calidad establecidos en
los ordenamientos juridicos aplicables.

ARTICULO 96 BIS 5. El tratamiento de cancer de mama y cancer cervicouterino debe realizarse por
personal médico calificado que cuente con cédula de especialidad en oncologia médica o quirdrgica o
con entrenamiento especifico comprobado con respaldo documental de instituciones con
reconocimiento oficial.
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Las personas con cadncer de mama 0 cancer cervicouterino en etapa terminal y sus familiares, tienen
derecho a recibir atencion paliativa, como parte de la atencion integral; para tal efecto la Secretaria
garantizara el acceso a este derecho, de conformidad a las disposiciones juridicas aplicables.

ARTICULO 96 BIS 6. Todas las personas con tratamiento, deberan recibir una evaluacion para
determinar el tipo de rehabilitacion integral que requieren.

La Secretaria, podra suscribir convenios con instituciones de salud a nivel federal, a fin de emitir
medidas respectivas al cancer de mama y al cancer cervicouterino.

TITULO QUINTO
RECURSOS HUMANOS PARA LOS SERVICIOS DE SALUD

CAPITULO |
DE LOS PROFESIONALES, TECNICOS Y AUXILIARES

ARTICULO 97. El ejercicio de las profesiones, de las actividades técnicas, auxiliares y de las
especialidades de salud en el Estado, estara sujeto a:

l. La Ley de Profesiones del Estado;

Il. Las bases de coordinacién que, conforme a la ley, se definan entre las autoridades educativas
y las autoridades sanitarias del Estado;

M. Los convenios que al efecto se suscriban entre el Gobierno del Estado y la Federacion; y
V. Las disposiciones de esta Ley y demas disposiciones legales aplicables.

ARTICULO 98. Para el ejercicio de actividades profesionales en el campo de la medicina,
odontologia, veterinaria, biologia, bacteriologia, enfermeria, trabajo social, quimica, psicologia,
psiquiatria, optometria, ingenieria sanitaria, nutricion, dietologia, patologia, cirugia plastica estética y
reconstructiva y sus ramas, y las deméas que establezcan otras disposiciones legales aplicables, se
requiere que los titulos profesionales o certificados de especializacion hayan sido legalmente
expedidos y registrados por las autoridades educativas competentes.

Para el ejercicio de actividades técnicas y auxiliares que requieran conocimientos especificos en el
campo de la medicina, odontologia, veterinaria, enfermeria, laboratorio clinico, radiologia, optometria,
terapia fisica, terapia ocupacional, terapia de lenguaje, protesis y ortesis, trabajo social, nutricion,
citotecnologia, patologia, bioestadistica, codificacion clinica, bioterios, farmacia, saneamiento,
histopatologia, embalsamamiento y sus ramas, se requiere que los diplomas correspondientes hayan

sido expedidos y registrados por las autoridades educativas competentes.
ARTICULO REFORMADO POR DEC. 46, LXVII, P. O. No. 103, 25 DE DICIEMBRE DE 2016.
ARTICULO REFORMADO POR DEC. 281 P.O. 96 DEL 30 DE NOVIEMBRE DE 2017.
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ARTICULO 99. Las autoridades educativas del Estado, proporcionaran a la Secretaria y al
Organismo la relacion de titulos, diplomas vy certificados del &rea de la salud, que hayan registrado y
la de cédulas profesionales expedidas, asi como la informaciéon complementaria sobre la materia que
sea necesaria.

En el caso de que exista convenio entre el Gobierno del Estado y el Ejecutivo Federal en materia de
registro profesional y expediciébn de cédulas profesionales, el Gobierno del Estado cuidard que se
proporcione la informacién a que se refiere el parrafo anterior.

ARTICULO 100. Quienes ejerzan las actividades profesionales, técnicas y auxiliares y las
especialidades a que se refiere este Capitulo, deberan poner a la vista del publico un anuncio que
indique la institucion que les expidi6é el titulo; diploma o certificado y, en su caso, el nimero de su
correspondiente cédula profesional. Iguales menciones, deberan consignarse en los documentos y
papeleria que utilicen en el ejercicio de tales actividades y en la publicidad que realicen al respecto.

Quienes en su anuncio, en los documentos, papeleria o en la publicidad a que se refiere el parrafo
anterior, indiquen la leyenda de “registro en tramite” o cualquier otra similar, estara a lo dispuesto por

la fraccion VI del articulo 289 de la presente Ley
ARTICULO REFORMADO POR DEC. 281 P.O. 96 DEL 30 DE NOVIEMBRE DE 2017.

CAPITULO II
SERVICIO SOCIAL DE PASANTES Y PROFESIONALES

ARTICULO 101. Todos los pasantes de las profesiones para la salud y sus ramas deberan prestar el
servicio social en los términos de las disposiciones legales aplicables en materia educativa y de esta
Ley.

ARTICULO 102. Los aspectos docentes de la prestacion del servicio social se regiran por lo que
establezcan las instituciones de educacion superior, de conformidad con las atribuciones que les
otorgan las disposiciones que rigen su organizacidon y funcionamiento y lo que determinen las
autoridades educativas competentes.

La operacién de los programas en los establecimientos de salud del Estado, se llevara a cabo de
conformidad con los lineamientos establecidos por cada una de las instituciones de salud y lo que
determinen las autoridades sanitarias.

ARTICULO 103. Para los efectos de la eficaz prestacion del servicio social de pasantes de las
profesiones para la salud, se establecerdn mecanismos de coordinacion entre las autoridades
sanitarias y educativas del Estado, con la participacion que corresponda a otras dependencias
competentes.

La prestacion del servicio social se realizara bajo la supervision de la institucion de salud receptora,
mediante maestros tutelares, con la participacion de la institucion de educacion superior del pasante.
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ARTICULO 104. La prestacion del servicio social de los pasantes de las profesiones para la salud, se
llevara a cabo mediante la participacion de los mismos en las unidades aplicativas del primer nivel de
atencion, prioritariamente en areas urbanas y rurales de menor desarrollo econémico y social del
Estado.

Para los efectos del parrafo anterior, el Gobierno del Estado, en coordinacién con las instituciones
educativas y de salud, definirh los mecanismos para que los pasantes de las profesiones para la
salud participen en la organizacion y operacion de los comités de salud a que alude el articulo 78 de
esta Ley.

ARTICULO 105. El Gobierno del Estado, con la participacién de las instituciones de educacion
superior, elaborara programas de caracter social para los profesionales de la salud, en beneficio de la
colectividad, de conformidad con las disposiciones legales aplicables al ejercicio profesional.

CAPITULO 1Il
FORMACION, CAPACITACION Y ACTUALIZACION DEL PERSONAL

ARTICULO 106. Las autoridades educativas, en coordinacion con las autoridades sanitarias estatales
en el ambito de su competencia y con la participacion de las instituciones de educacion superior,
estableceran las disposiciones especificas y los criterios para la formacion de recursos humanos para
la salud.

Las autoridades sanitarias sin perjuicio de la competencia que sobre la materia corresponda a las
autoridades educativas y en coordinacion con ellas, asi como con la participacién de las instituciones
de salud, establecera las disposiciones especificas y los criterios para la capacitacion y actualizacion
de los recursos humanos para la salud.

ARTICULO 107. Corresponde a la Secretaria y al Organismo, sin perjuicio de las atribuciones de las
autoridades educativas en la materia y en coordinacion con éstas:

l. Promover actividades tendientes a la formacién, capacitacion y actualizacién de los recursos
humanos que se requieran para la satisfaccion de las necesidades del Estado en materia de salud;

Il. Apoyar la creacion de centros de capacitacion y actualizacion de los recursos humanos para la
salud;

[l Otorgar facilidades para la ensefianza y adiestramiento en servicio dentro de los
establecimientos de salud, a las instituciones que tengan por objeto la formacién, capacitacién o
actualizacion de profesionales, técnicos y auxiliares de la salud, de conformidad con las normas que
rijan el funcionamiento de los primeros;

(\VA Impartir cursos de sensibilizacion en materia de género y equidad, al personal de salud en
todos los niveles; y
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V. Promover la participacion voluntaria de profesionales, técnicos y auxiliares de la salud en

actividades docentes y técnicas.

ARTICULO 108. La Secretaria y el Organismo propondran a las autoridades e instituciones
educativas, cuando éstas lo soliciten, criterios sobre:

l. Los requisitos para la apertura y funcionamiento de instituciones dedicadas a la formacion de
recursos humanos para la salud, en los diferentes niveles académicos y técnicos; y

.- El perfil de los profesionales para la salud en sus etapas de formacion.

ARTICULO 109. La Secretaria y el Organismo en coordinacién con las autoridades federales
competentes y las asociaciones privadas del Estado, impulsaran y fomentaran la formacion,
capacitacion y actualizacion de los recursos humanos, para los servicios de la salud, de conformidad
con los objetivos y prioridades de los Sistemas Nacional y Estatal de Salud, de los programas
educativos y de las necesidades de salud del Estado.

Asimismo, impulsara la integracion de la investigacion vinculada a la salud, apoyando a tal efecto a
las instituciones de educacién media superior y superior en coordinacion con las autoridades
educativas correspondientes.

ARTICULO 110. Los aspectos docentes del internado de pregrado y de las residencias de
especializacion, se regiran por lo que establezcan las instituciones de educacion superior, mismos
que deberan contribuir al logro de los objetivos de los Sistemas Nacional y Estatal de Salud, de
conformidad con las atribuciones que les otorguen las disposiciones que rigen su organizacion y
funcionamiento y lo que determinen las autoridades educativas competentes.

La operacién de los programas correspondientes en los establecimientos de salud, se llevara a cabo

de acuerdo con los lineamientos establecidos por cada una de las instituciones de salud y lo que
determinen la Secretaria y el Organismo.

TITULO SEXTO
INVESTIGACION PARA LA SALUD

CAPITULO UNICO
ACCIONES Y BASES PARA LA INVESTIGACION

ARTICULO 111. La investigacion para la salud comprende el desarrollo de acciones que contribuyan:
l. Al conocimiento de los procesos biologicos y psicolégicos en los seres  humanos;

I. Al conocimiento de los vinculos entre las causas de enfermedad, la practica médica y la
estructura social;
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M. A la prevencién y control de los problemas de salud que se consideren prioritarios para la
poblacion;

V. Al conocimiento y control de los efectos nocivos del ambiente en la salud;

V. A la participacion interinstitucional, intersectorial y de la sociedad en su conjunto en la solucion
integral de problemas de salud;

VI. Al estudio de las técnicas y métodos que se recomienden o empleen para la prestacion de los
servicios de salud;

VII. A analizar y evaluar los servicios de salud, en base a su eficiencia, sistemas de informacion,
calidad de su prestacion en aspectos técnicos e interpersonales; y

VIIl. A la produccién nacional de insumos para la salud.

En las acciones de investigacion, el Ejecutivo del Estado creard una Comision Inter-institucional de
Investigacion para la Salud, de caracter multidisciplinario y plural, que sistematice y evalle la
investigacion que se genere, de conformidad con lo establecido en esta Ley, en el reglamento
respectivo y demas disposiciones legales aplicables.

A tal efecto, corresponderd a la Comision Inter-institucional de Investigacion en salud estatal
establecer y operar el Sistema de Informacion en Investigacion para la Salud, que tendra por objeto
eficientar los servicios de salud con base en aspectos técnicos e interpersonales.

ARTICULO 112. La Secretaria y el Organismo apoyaran y promoveran la constitucion y el
funcionamiento de establecimientos publicos y bancos de datos destinados a la investigacion para la
salud.

ARTICULO 113. La investigacién en seres humanos se desarrollara conforme a las siguientes bases:

l. Deberéa sujetarse a los principios cientificos y éticos que justifican la investigacion médica,
especialmente en lo referente a su posible contribucion a la solucion de problemas de salud y al
desarrollo de nuevos campos de la ciencia médica;

Il. Podra realizarse s6lo cuando el conocimiento que pretenda producir no pueda obtenerse por
otro método idéneo;

Il Podré efectuarse sélo cuando exista una razonable seguridad de que no expone a riesgos ni
dafios innecesarios al sujeto en experimentacion;

(\VA Se debera contar con el consentimiento por escrito del sujeto en quien se realizara la
investigacion, o de su representante legal en caso de incapacidad legal de aquél, y previa
autorizacion judicial, una vez enterado de los objetivos de la experimentacion y de las posibles
consecuencias positivas 0 negativas para su salud;
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V. Sélo podra realizarse por profesionales de la salud en instituciones médicas que actuen bajo
la vigilancia de las autoridades sanitarias competentes;

VI. El profesional responsable suspendera la investigacion en cualquier momento, si sobreviene el
riesgo de lesiones graves, invalidez o muerte del sujeto en quien se realice la investigacion; y

VII.  Las demas que establezca la correspondiente reglamentacion.

ARTICULO 114. La Secretaria y el Organismo tendrén a su cargo la coordinacion de la investigacion
para la salud y el control de ésta en seres humanos.

ARTICULO 115. La Secretaria y el Organismo vigilaran que se establezcan en las instituciones de
salud comisiones de ética e investigacion cuando ésta se realice en seres humanos y la de
bioseguridad, encargada de regular el uso de radiaciones ionizantes.

ARTICULO 116. En el tratamiento de una persona enferma, el médico podra utilizar nuevos recursos
terapéuticos o de diagndstico cuando exista posibilidad fundada de salvar la vida, restablecer la salud
o disminuir el sufrimiento del paciente, siempre que cuente con el consentimiento por escrito de éste,
de su representante legal en su caso o del familiar mas cercano en vinculo, y sin perjuicio de cumplir
con los demas requisitos que determine esta Ley y otras disposiciones aplicables.

ARTICULO 117. La Secretaria y el Organismo impulsaran la investigacion orientada a la solucion de
problemas de salud, en todos sus aspectos, se trate de investigacién clinica o de servicios de salud.

Asimismo, fortalecera las actividades docentes vinculadas a la investigacién para la salud, en
coordinacion con las instituciones de educacion superior y las del sector salud.
TiTUITO SEPTIMO
INFORMACION PARA LA SALUD

CAPITULO UNICO
DE LA CAPTACION Y SUMINISTRO

ARTICULO 118. La Secretaria y el Organismo, de conformidad con las disposiciones generales
aplicables, captaran, producirdn y procesardn la informacion necesaria para el proceso de la
planeacion, programacion, presupuestacion y control de los Sistemas Nacional y Estatal de Salud, asi
como sobre el estado y evolucion de la salud publica de la entidad.

La informacion se referird fundamentalmente a los siguientes aspectos:

l. Estadisticas de natalidad, mortalidad, morbilidad e invalidez;

Il Factores demogréficos, econdmicos, sociales y ambientales vinculados a la salud; y

49



LEY DE SALUD DEL ESTADO DE DURANGO

LXVI]

) \ ik ":’-"
t’{-‘\%w-ﬁ\
LEGISLATURA

FECHA DE ULTIMA REFORMA:
DU RAN GO DEC. 07 P. O. 98 DE 9 DE DICIEMBRE DE 2018.

M. Recursos fisicos, humanos y financieros disponibles para la proteccion de la salud de la
poblacion, y su utilizacion.

ARTICULO 119. Los responsables de los establecimientos que presten servicios de salud, incluyendo
a los privados, los profesionales, técnicos y auxiliares de la salud en el Estado, asi como los
dedicados al proceso, uso y disposicidon final de los productos o aquéllos en los que se realicen
actividades a que se refieren los titulos duodécimo y decimocuarto de la Ley General de Salud,
llevaran las estadisticas que en materia de salud sefialen las autoridades sanitarias locales y
proporcionaran a éstas y a las autoridades federales competentes la informacion correspondiente, sin
perjuicio de la obligacion de suministrar la informacion que sefialen otras disposiciones legales
aplicables.

ARTICULO 120. La Secretaria y el Organismo estableceran centros de informacion y de
documentacién destinados a proporcionar a las personas que lo soliciten, la informacién a que se
refiere este Titulo, vigilando el buen uso de ésta, y publicard una gaceta médica para difundir

informacion para la salud oportuna y actualizada, ademas de promover la formacion y funcionamiento
de comités.

TITULO OCTAVO
PROMOCION DE LA SALUD

CAPITULO |
DISPOSICIONES GENERALES

ARTICULO 121. La promocion de la salud tiene por objeto crear, conservar y mejorar las condiciones
deseables de la salud para toda la poblacion y propiciar en la persona las actitudes, valores y
conductas adecuadas para motivar su participacion en beneficio de la salud individual y colectiva.
ARTICULO 122. La promocion de la salud comprende:

I. Educacion para la salud;

1. Nutricién;

[ll. Control de los efectos nocivos del ambiente en la salud,

IV. Salud ocupacional;

V. Ejercicios para la Salud; y

VI. Fomento sanitario.
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CAPITULO II
EDUCACION PARA LA SALUD

ARTICULO 123. La educacién para la salud tiene por objeto:

V.

Fomentar en la poblacion el desarrollo de actitudes y conductas que le permitan participar en
la prevencién de enfermedades individuales, colectivas y accidentes, y protegerse de los
riesgos que pongan en peligro su salud;

Proporcionar a la poblacién los conocimientos sobre las causas de las enfermedades y de los
dafios provocados por los efectos nocivos del ambiente en la salud;

Orientar y capacitar a la poblacion preferentemente en materia de nutricion, salud mental,
salud bucal, educacion sexual, planificacion familiar, salud reproductiva, riesgos de embarazos
tempranos y de automedicacion, prevencion de la farmacodependencia, adicciones, salud
ocupacional, uso adecuado de los servicios de salud, prevencion de accidentes, prevencion y

rehabilitacion de discapacidades y deteccién oportuna de enfermedades; y
REFORMADO POR DEC. 7 P. O. 98 DE FECHA 9 DE DICIEMBRE DE 2018

Prevenir sobre los efectos negativos que sobre la salud tiene la violencia intrafamiliar.

ARTICULO 124. La Secretaria y el Organismo, en coordinacion con las autoridades competentes,
llevaran a cabo las siguientes acciones de educacion para la salud:

Propondran, formularan y desarrollaran programas de educacién para la salud, los cuales
podran ser difundidos en los medios masivos de comunicacion del Estado, procurando
optimizar los recursos y alcanzar una cobertura total de la poblacion;

Apoyardan la instrumentacién técnica de proyectos productivos que coadyuven a la promocién
de la educacién para la salud, disminuyendo los efectos nocivos del medio ambiente en la
salud o incrementando la salud ocupacional y el fomento sanitario;

Formularan y desarrollaran programas de capacitacion técnica en salud dirigidos a las
autoridades municipales competentes, a efecto de que éstas puedan instrumentar acciones de
educacion e informacion a su comunidad de aspectos basicos de prevencion y tratamiento de
enfermedades y promocion de la salud;

. Fomentaran la instrumentacion y desarrollo de programas de capacitacion técnica en cuidados

preventivos, destinados a areas marginadas, con énfasis en la problematica estacional y
grupos de edad vulnerable;

Formularan y desarrollaran programas de informacion y prevencion de la violencia
intrafamiliar, procurando su erradicacion;
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VI. Estableceran campafias de capacitacion y sensibilizacion dirigidas a servidores publicos que
atienden a los sujetos pasivos y activos de la violencia intrafamiliar, con la finalidad de que la
detecten y atiendan adecuadamente.

CAPITULO 1Il
NUTRICION Y ORIENTACION ALIMENTARIA

ARTICULO 125. La Secretaria y el Organismo formularan y desarrollaran programas de nutricién en
la entidad, y promoveran la participacion de los sectores social y privado y de las unidades del sector
salud, cuyas actividades se relacionen con la nutricion y la disponibilidad de alimentos.

ARTICULO 126. En los programas a que se refiere el articulo anterior, se incorporaran acciones que
promuevan el consumo de alimentos de produccion regional y se procurara al efecto la participacion
de las organizaciones campesinas, ganaderas, cooperativas y otras organizaciones sociales cuyas
actividades se relacionen con la produccion de alimentos.

ARTICULO 127. La Secretaria y el Organismo tendran a su cargo:

Operar un sistema permanente de vigilancia epidemioldgica de la nutricion, la diabetes, la
obesidad y los trastornos de la conducta alimentaria, encaminado a limitar el consumo de
alimentos con bajo contenido nutricional y alto contenido calérico e impulsar la actividad
fisica;

REFORMADO POR DEC. 124 P.O. 26 DEL 30 DE MARZO DE 2017.

Normar y vigilar el desarrollo de los programas y actividades de educacion en materia de
nutricion, encaminados a la prevencion, tratamiento y control de la desnutricion, diabetes,
sobrepeso, obesidad y trastornos de la conducta alimentaria y promover habitos
alimentarios adecuados y estilos de vida saludables, especialmente en los grupos sociales

mas vulnerables;
REFORMADO POR DEC. 124 P.O. 26 DEL 30 DE MARZO DE 2017

Vigilar el establecimiento, operacion y evaluacién de servicios de nutricién en las zonas
gue se determinen, procurando que los mismos se alleguen a todos los habitantes del
Estado, promoviendo politicas asistenciales en beneficio de los grupos mas desprotegidos;

Promover investigaciones quimicas biolégicas, sociales y econdmicas, encaminadas a
conocer las condiciones de nutricion y hébitos alimenticios que prevalecen en la poblacién
y establecer las necesidades minimas de nutrimento para el mantenimiento de las buenas
condiciones de salud de la poblacion; y

Recomendar las dietas y los procedimientos que conduzcan al consumo efectivo de los

minimos de nutrimento para la poblacion en general y segun el caso, de la ingesta
maxima, y promover en la esfera de su competencia a dicho consumo.
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VI. Difundir en los ambitos familiar, escolar y laboral los buenos habitos alimenticios y el

VII.

VIII.

mejoramiento de la calidad nutricional,
REFORMADO POR DEC. 124 P.0O. 26 DEL 30 DE MARZO DE 2017

En coordinacién con las dependencias del sector educativo, llevar a cabo el seguimiento
de talla, peso y masa corporal de la poblacion escolar en educacion basica, con la
finalidad de garantizar el acceso de los educandos a los servicios de prevencion, deteccion
y tratamiento de padecimientos como sobrepeso, diabetes, obesidad y trastornos de la
conducta alimentaria, y

Los planteles de educacion basica y media superior o equivalente contaran con depdsitos
de agua equipados con filtros y bebederos publicos.

La Secretaria y el Organismo, en coordinacién con las dependencias del sector educativo
estatal y federal y los Gobiernos Municipales garantizaran el cumplimiento de lo dispuesto
en el parrafo anterior.

Llevar a cabo campafias de informacion acerca de los riesgos del consumo de bebidas
energizantes solas o mezcladas con bebidas alcohdlicas;
Promover con las autoridades correspondientes la prohibicion de venta de bebidas

energizantes a menores de edad.

CAPITULO IV
EFECTOS DEL AMBIENTE EN LA SALUD

ARTICULO 128. La Secretaria y el Organismo tomaran las medidas y realizaran las actividades a que
se refiere esta Ley, tendientes a la proteccion de la salud humana ante los riesgos y dafios derivados
de las condiciones del ambiente.

ARTICULO 129. Corresponde a la Secretaria y al Organismo:

I. Desarrollar investigacion permanente y sistematica de los riesgos y dafios que para la salud de
la poblacién origine la contaminacion del ambiente;

II. Vigilar y certificar la calidad del agua para uso y consumo humano, conforme a las NOMs;

[ll. Disponer y verificar que se cuente con informacion toxicolégica actualizada, en la que se
establezcan las medidas de respuesta al impacto en la salud originado por el consumo de
sustancias toxicas o peligrosas;

IV. Promover y apoyar el saneamiento basico;
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V. Vigilar la seguridad radiolégica para el uso y aprovechamiento de fuentes de radiacién, sin
perjuicio de la intervencidbn que corresponda a otras autoridades competentes. Asi mismo
tramitar ante la Secretaria de Salud de Gobierno Federal los permisos a los responsables de la
operacién y funcionamiento de fuentes de radiacion de uso médico y a sus auxiliares médicos;

VI. Vigilar el cumplimiento de las NOMs que tengan relacion con este capitulo;

VII.Ejercer el control de almacenamiento de gas L.P. y otros gases no peligrosos;

VIIIl. Ejercer el control sanitario del comercio y aplicacion de plaguicidas, nutrientes vegetales y
sustancias toxicas y peligrosas para la salud;

IX. Realizar el monitoreo de pozos publicos y privados y de sistemas formales de abastecimiento de
agua potable; y

X. En general, ejercer actividades similares a las anteriores ante situaciones ambientales que
causen riesgos o dafios a la salud de las personas.

ARTICULO 130. La Secretaria y el Organismo se coordinaran con las dependencias federales,
estatales y municipales, para la prestacion de los servicios a que se refiere este capitulo.

ARTICULO 131. Las personas que intervengan en el abastecimiento de agua no podran suprimir la
dotacion de servicios de agua potable y avenamiento de los edificios habitados, excepto en los casos
gue determinen las disposiciones generales y leyes aplicables.

ARTICULO 132. No se podran descargar aguas residuales sin el tratamiento que sefialan los criterios
sanitarios establecidos en las NOMs que emitan las autoridades federales competentes, ni residuos
peligrosos que conlleven riesgos para la salud publica a presas, rios, lagos y otros cuerpos de agua
gue se utilicen para riego, acuicultura y los que se destinen para uso o consumo humano, asi como a
ductos o desagues.

ARTICULO 133. La Secretaria y el Organismo, en coordinacion con las autoridades federales y
municipales competentes y con la autoridad estatal encargada de la administracion de distritos de
riego, orientardn a la poblacién para evitar la contaminacion de aguas de presas, pluviales, lagos y
otras que se utilicen para riego o para uso doméstico, originada por plaguicidas, sustancias téxicas y
desperdicios o basura.

CAPITULO V
EJERCICIO PARA LA SALUD

ARTICULO 134. El Programa de Ejercicio para el Cuidado de la Salud, tiene por objeto promover la
actividad y el ejercicio fisico de una manera sistemética, adecuada y segura que propicie eliminar el
sedentarismo y contribuya a la disminucién de los padecimientos asociados a los estilos de vida de
cada persona, lo que redundara en el mejoramiento de las condiciones de salud de la poblacién.
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ARTICULO 135. Corresponde a la Secretaria y al Organismo, en coordinacion con las autoridades
competentes, llevar a cabo las acciones relativas al Programa de Ejercicios para el Cuidado de la
Salud, comprendiendo entre otras las siguientes:

I. Formular y desarrollar el Programa para el Cuidado de la Salud, el cual deberéa ser difundido
en los medios de comunicacion del Estado;

II. Difundir las normas, lineamientos, estrategias y procedimientos de trabajo establecidos para el
desarrollo del programa; y

lll. Promover la capacitacién y actualizacion continua de los trabajadores de la salud sobre el
Programa.

ARTICULO 136. Para la mayor eficacia de las acciones a las que se refiere el articulo anterior, se
creara el Centro Estatal Interinstitucional del Ejercicio para el Cuidado de la Salud del que formaran
parte representantes de los sectores publico, social y privado del Estado.

CAPITULO VI
SALUD OCUPACIONAL

ARTICULO 137. La Secretaria de Salud del Gobierno Federal ejercera junto con la Secretaria y el
Organismo el control sanitario sobre los establecimientos en los que se desarrollen actividades
ocupacionales para el cumplimiento de los requisitos que en cada caso deban reunir, de conformidad
con las disposiciones legales reglamentarias aplicables.

ARTICULO 138. El Gobierno del Estado, en coordinacion con las dependencias y entidades federales
competentes, promovera, desarrollara y difundira investigacion multidisciplinaria que permita prevenir
y controlar las enfermedades y accidentes ocupacionales, asi como estudios para adecuar los
instrumentos y equipos de trabajo a las caracteristicas de la persona.

, TITULO NOVENO
PREVENCION Y CONTROL DE ENFERMEDADES Y ACCIDENTES

CAPITULO |
DISPOSICIONES GENERALES

ARTICULO 139. El Gobierno del Estado, en coordinacion con las autoridades institucionales
federales competentes y sin perjuicio de lo que dispongan las leyes laborales y de seguridad social en
materia de riesgos de trabajo, realizara las siguientes acciones:

I. Coadyuvar en la aplicacion y vigilancia de las NOMs para la prevencion y el control de
enfermedades y accidentes, que dicte la Secretaria de Salud del Gobierno Federal;
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II. Apoyar en el Estado el Sistema Nacional de Vigilancia Epidemioldgica, de conformidad con la
Ley General de Salud, esta Ley y las demas disposiciones que al efecto se emitan; y

[ll. Coadyuvar en la aplicacion de los programas y actividades que establezca la Secretaria de
Salud del Gobierno Federal para la prevencion y control de enfermedades, accidentes y
desastres.

ARTICULO 140. Corresponde a la Secretaria y el Organismo, en coordinacion con las autoridades

sanitarias federales, realizar actividades de vigilancia epidemioldgica, de prevencion, control e
investigacion de enfermedades transmisibles, no transmisibles y accidentes.

CAPITULO II
ENFERMEDADES TRANSMISIBLES
ARTICULO 141. La Secretaria y el Organismo, en coordinacion con las autoridades sanitarias
federales, elaborardn programas o campafias temporales o permanentes para el control o
erradicacion de aquellas enfermedades transmisibles que constituyen un problema real o potencial

para la salubridad general de la poblacién.

ARTICULO 142. La Secretaria y el Organismo realizaran actividades de vigilancia epidemiologica, de
prevencion y control de las siguientes enfermedades transmisibles:

I. Colera, fiebre tifoidea, paratifoidea, shigelosis, amibiasis, hepatitis virales y otras enfermedades
del aparato digestivo;

Il. Influenza epidémica, otras infecciones agudas del aparato respiratorio, infecciones
meningocdéccicas y enfermedades causadas por estreptococos;

lll. Tuberculosis;
IV. Difteria, tosferina, tétanos, sarampion, poliomielitis, rubéola, parotiditis infecciosa y varicela;

V. Rabia, peste, brucelosis y otras zoonosis. En estos casos, la Secretaria y el Organismo,
coordinaran sus actividades con la Secretaria de Agricultura, Ganaderia y Desarrollo Rural;

VI. Fiebre amarilla, dengue y otras enfermedades virales transmitidas por artropodos;
VII. Paludismao, tifo, fiebre recurrente transmitida por piojo y rickettsiosis;
VIII. Sindrome de Inmunodeficiencia Adquirida e infecciones de transmisién sexual;

IX. Lepra;
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X. Micosis profundas;
Xl. Helmintiasis intestinales y extraintestinales;
XII. Toxoplasmosis; y

Xlll.Las demas que determinen el Consejo de Salubridad General y los tratados y convenciones
internacionales en los que los Estados Unidos Mexicanos sean parte y que se le hubieren
celebrado con arreglo a las disposiciones de la Constitucién Politica de los Estados Unidos
Mexicanos.

ARTICULO 143. Se debera notificar a la autoridad sanitaria méas cercana, de las siguientes
enfermedades y defunciones, en los términos que a continuacién se especifican:

I. Inmediatamente, en los casos individuales de enfermedades objeto del Reglamento Sanitario
Internacional: fiebre amarilla, peste y célera;

Il. Inmediatamente, en los casos de cualquier enfermedad que se presente en forma de brote o
epidemia;

lll. En un plazo no mayor de veinticuatro horas, en los casos individuales objeto de vigilancia
internacional: poliomielitis, meningitis, meningococcica, , tifo epidémico, fiebre recurrente
transmitida por piojo, influenza, paludismo, sarampién, tosferina, asi como los de difteria y los
casos humanos de encefalitis equina venezolana y todas las enfermedades febriles
exantematicas; y

IV. En un plazo no mayor de veinticuatro horas de los primeros casos individuales de las demas
enfermedades transmisibles que se presenten en un area no infectada.

Asimismo, ser& obligatoria la notificacién inmediata a la autoridad sanitaria mas cercana, de los casos
en que se detecte la presencia del virus de la inmunodeficiencia humana VIH o de anticuerpos a
dicho virus, en alguna persona.

ARTICULO 144. Las personas que ejerzan la medicina o que realicen actividades afines, estan
obligadas a dar aviso a las autoridades sanitarias de los casos de enfermedades transmisibles,
posteriormente a su diagndstico o sospecha diagndstica.

ARTICULO 145. Estan obligados a dar aviso, en los términos del articulo 143 de esta Ley, los jefes o
encargados de laboratorios, los directores de unidades médicas, escuelas, fabricas, talleres, asilos,
los jefes de oficinas, establecimientos comerciales o de cualquier otra indole y, en general, toda
persona que por circunstancias ordinarias o accidentales tenga conocimiento de alguno de los casos
de enfermedades a que se refiere esta Ley, y de aquellos padecimientos o eventos de nueva
aparicion o reaparicion en un area geografica.
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ARTICULO 146. Las medidas que se requieren para la prevencion y el control de las enfermedades
qgue enumera el articulo 142 de esta Ley, deberan ser observadas por los particulares. El ejercicio de
esta accion comprendera una o mas de las siguientes medidas, segun el caso de que se trate:

I. La confirmacion de enfermedad por los medios clinicos disponibles;

II. El aislamiento, por el tiempo estrictamente necesario, de los enfermos, de casos sospechosos
de padecer la enfermedad y de los portadores de gérmenes de la misma, asi como la limitacién
de sus actividades cuando asi se amerite por razones epidemiologicas;

Ill. La observacion, en el grado que se requiera, de los contactos humanos y animales;
IV. La aplicacion de sueros, vacunas y otros recursos preventivos y terapéuticos;

V. La descontaminacién microbiana o parasitaria, desinfeccién, desinfectacion y desinfestacion de
zonas, habitaciones, ropas, utensilios y otros objetos expuestos a la contaminacion;

VI. La destruccion o control de vectores y reservorios y de fuentes de inspeccién naturales o
artificiales, cuando representen peligro para la salud;

VIl.La inspeccién de pasajeros que puedan ser portadores de gérmenes, asi como la de equipajes,
medios de transporte, mercancias y otros objetos que puedan ser fuentes o vehiculos de
agentes patégenos; y

VIIl. Las demas que determinen esta Ley, sus reglamentos y la Secretaria de Salud del Gobierno
Federal.

ARTICULO 147. las autoridades no sanitarias cooperaran en el ejercicio de la accion para combatir
las enfermedades transmisibles, estableciendo las medidas que estimen necesarias, sin contravenir
las disposiciones de la Ley General de Salud, las que expida el Consejo de Salubridad General y las
NOMs que dicte la Secretaria de Salud del Gobierno Federal.

ARTICULO 148. Los profesionales, técnicos y auxiliares de la salud, al tener conocimiento de un
caso de enfermedad transmisible, deberan tomar las medidas necesarias, de acuerdo con la
naturaleza y caracteristicas del padecimiento, aplicando los recursos a su alcance para proteger la
salud individual y colectiva.

ARTICULO 149. Los trabajadores de la salud del Gobierno Estatal y de los municipios asi como de
otras instituciones autorizadas por las autoridades del Estado, por necesidades técnicas de los
programas especificos de prevencion y control de enfermedades y por situaciones que pongan en
peligro la salud de la poblacion, podran acceder al interior de todo tipo de local o casa habitacion para
el cumplimiento de actividades encomendadas a su responsabilidad, para cuyo fin deberan estar
debidamente acreditados y provistos de mandamiento escrito, fundado y motivado, por alguna de las
autoridades sanitarias competentes, en los términos de las disposiciones aplicables.
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ARTICULO 150. Quedan facultadas las autoridades sanitarias competentes para utilizar como
elementos auxiliares en la lucha contra las epidemias, todos los recursos médicos y de asistencia
social de los sectores publico, social y privado existentes en las regiones afectadas y en las
colindantes, de acuerdo con las disposiciones de la Ley General de Salud y los reglamentos
aplicables.

ARTICULO 151. Las autoridades sanitarias del Estado sefialaran el tipo de enfermos o portadores de
gérmenes que podradn ser excluidos de los sitios de reunion tales como: hoteles, restaurantes,
fabricas, talleres, reclusorios, oficinas, escuelas, dormitorios, habitaciones colectivas, centros de
espectaculos y deportivos, asi como cualquier otro que ponga en riesgo la salud de la poblacion.

ARTICULO 152. El aislamiento de las personas que padezcan enfermedades transmisibles, se
llevara a cabo en sitios adecuados a juicio de las autoridades sanitarias.

ARTICULO 153. Las autoridades sanitarias del Estado podran ordenar, por causa de epidemia o
peligro de transmisién de cualquiera de las enfermedades a que alude el articulo 143 de esta Ley, la
suspension de actividades o clausura, en su caso, de los locales o centros de reunion de cualquier
indole.

ARTICULO 154. El transporte de enfermos de afecciones transmisibles debera efectuarse en
vehiculos acondicionados al efecto; a falta de éstos, podran utilizarse los que autorice la autoridad
sanitaria. Los mismos podran usarse posteriormente para otros fines, previa la aplicacién de las
medidas que procedan.

ARTICULO 155.- La Secretaria y el Organismo determinaran los casos en que se deba proceder a

las descontaminacion microbiana o parasitaria, desinfeccidn, desinfectacion, desinfestacion, u otras
medidas de saneamiento de lugares, edificios, vehiculos y objetos.

CAPITULO 1Il
ENFERMEDADES NO TRANSMISIBLES.

ARTICULO 156. La Secretaria y el Organismo realizaran las actividades de prevencion y control de
las enfermedades no transmisibles.

ARTICULO 157. El ejercicio de la accion de prevencion y control de las enfermedades no
transmisibles, comprendera una o mas de las siguientes medidas, segun el caso de que se trate:

I. La deteccién oportuna de las enfermedades no transmisibles y la evaluacién del riesgo de
contraerlas;

Il. La divulgacion de medidas higiénicas para el control de los padecimientos;

[ll. La prevencion especifica en cada caso y la vigilancia de su cumplimiento;
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IV. La realizacion de estudios epidemiolégicos; y

V. Las demds que sean necesarias para la prevencién, tratamiento y control de los
padecimientos que se presenten en la poblacién.

ARTICULO 158. Los profesionales, técnicos y auxiliares de la salud deberan rendir los informes que
la autoridad sanitaria requiera acerca de las enfermedades no transmisibles, en los términos de los
reglamentos que al efecto se expidan.

CAPITULO Il BIS ]
DEL REGISTRO ESTATAL DE CANCER

CAPITULO ADICIONADO POR 320, P.O. 103 BIS DE FECHA 24 DE DICIEMBRE DE 2017.

ARTICULO 158 BIS. El Registro Estatal de Cancer tendra una base poblacional, se integrara de la
informacion proveniente del Sistema Estatal de Salud y contard con la siguiente informacion basica:

I. Informacion del paciente, que se agrupa en los siguientes rubros:

a) Datos relacionados con la identidad, historial ocupacional y laboral, observando las
disposiciones relativas a la proteccion de datos personales de los pacientes; y

b) Informacion demogréfica.
[I. Informacion del tumor: Incluye la fecha de diagnéstico de cancer; la localizacion anatomica; de ser
el caso, la lateralidad; la incidencia y el estado de la enfermedad; la histologia del tumor primario y su

comportamiento;

lll. Informacién respecto al tratamiento que se ha aplicado al paciente y el seguimiento que se ha
dado al mismo de parte de los médicos. Ademas, se incluira informaciéon de curacién y supervivencia;

IV. La fuente de informacion utilizada para cada modalidad de diagnéstico y de tratamiento; y
V. Toda aquella informacion adicional que determine la Secretaria.

La Secretaria a través del Centro Estatal de Cancerologia, integrard la informacion demografica del
Registro Estatal de Cancer de todo el territorio estatal, divido por municipios.

ARTICULO 158 BIS 1. Los entes integrantes del Sistema Estatal de Salud a los que se refiere el
articulo 8 de esta Ley, estaran obligados a proporcionar a la Secretaria a través del Centro Estatal de
Cancerologia, la informacion relativa al Registro Estatal de Cancer de conformidad con los
reglamentos, formatos, metodologia y lineamientos que se establezcan para tal efecto.

ARTICULO 158 BIS 2. La Secretaria a través del Registro Estatal de Céancer, proporcionara la

informacion recabada al Registro Nacional de Céncer y coadyuvara para implementar los
mecanismos necesarios para la recopilacion de datos.
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CAPITULO IV
ACCIDENTES

ARTICULO 159. Las acciones en materia de prevencion y control de accidentes comprenden:
I. El conocimiento de las causas mas usuales que generan accidentes;
Il. La adopcion de medidas de seguridad personal y para prevenir accidentes;
lll. El desarrollo de la investigacion para la prevenciéon de los mismos;

IV. El fomento dentro de los programas de educaciéon para la salud, de la orientacion a la
poblacion para la prevencion de accidentes;

V. La atencion de los padecimientos que se produzcan como consecuencia de ellos;
VI. La promocién de la participacién de la comunidad en la prevencion de accidentes; y

VIl.La capacitacion y actualizacién continua de los trabajadores de la salud para la atencién y
prevencién de accidentes.

Para la mayor eficacia de las acciones a las que se refiere este articulo, se creara el Consejo Estatal
para la Prevencién de Accidentes del que formaran parte representantes de los sectores publico,
social y privado del Estado conforme lo disponga el Consejo se coordinara con el Consejo Nacional
para la Prevencion de Accidentes, dentro del marco de los Sistemas Nacional y Estatal de Salud y el
reglamento de la presente ley.

TITULO DECIMO
PROGRAMA CONTRA LAS ADICCIONES

CAPITULO |
PROGRAMA CONTRA EL ALCOHOLISMO Y EL ABUSO DE BEBIDAS ALCOHOLICAS

ARTICULO 160. La Secretaria y el Organismo, se coordinaran con las autoridades sanitarias
federales para la ejecucién en el Estado del programa contra el alcoholismo y el abuso de bebidas
alcohdlicas que comprendera, entre otras, las siguientes acciones:

I. La prevencion y tratamiento de las personas con problemas de alcoholismo y, en su caso, la
rehabilitacion de las mismas;
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La educacion sobre los efectos del alcohol en la salud y en las relaciones sociales, debera
estar dirigida a todos los sectores de la sociedad sin importar edad ni estrato social, a través

de métodos individuales, sociales y de comunicacion masiva; y
REFORMADO POR DEC. 391 P.O. 50 DEL 24 DE JUNIO DE 2018.

El fomento de actividades civicas, deportivas y culturales que coadyuven en la lucha contra el
alcoholismo, especialmente en zonas vulnerables y en grupos de poblacién considerados de
alto riesgo.

ARTICULO 161. Para obtener la informacion que oriente las acciones contra el alcoholismo y el
abuso de bebidas alcoholicas, las autoridades sanitarias del Estado, en coordinacién con otras
dependencias y entidades publicas realizaran actividades de investigacion en los siguientes aspectos:

Causas del alcoholismo y acciones para controlarlas;

Efectos de la publicidad y su incidencia en el alcoholismo y en los problemas relacionados con
el consumo de bebidas alcohdlicas;

. Habitos de consumo de alcohol en los diferentes grupos de paoblacion;

. Efectos del abuso de bebidas alcohdlicas en los ambitos familiar, social, educativo, laboral,

deportivo y de espectaculos; y

Los demas casos que ameriten su estudio y analisis.

CAPITULO II
PROGRAMA CONTRA EL TABAQUISMO

ARTICULO 162. La Secretaria y el Organismo se coordinaran con las autoridades sanitarias
federales para la ejecucion en el Estado del Programa Contra el Tabaquismo que comprendera entre
otras, las siguientes acciones:

La investigacion de las causas del tabaquismo;

La prevencion y el tratamiento de padecimientos originados por el tabaquismo;

La educacion sobre los efectos del tabaquismo en la salud, dirigida especialmente a la familia,
nifios y adolescentes a través de métodos individuales, colectivos y de comunicacién masiva,

incluyendo la orientacién a la poblacién para que se abstenga de fumar en lugares publicos;

La prohibicién de fumar en el interior de los edificios publicos, con excepcion de las areas
reservadas que deberan destinarse para los fumadores;

Reglamentacién para el control del consumo del tabaco; y
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VI. Las demas que determinen las autoridades competentes.

CAPITULO Il
PROGRAMA CONTRA LA FARMACO-DEPENDENCIA

ARTICULO 163. La Secretaria y el Organismo, realizaran acciones coordinadas con la Secretaria de
Salud del Gobierno Federal en la ejecucion, en el territorio del Estado, del programa nacional contra
la farmaco dependencia, en los términos del acuerdo de coordinacién que al efecto celebren ambos
ordenes de Gobierno.

ARTICULO 164. El Gobierno del Estado en coordinacién con la Secretaria de Salud del Gobierno
Federal, para evitar y prevenir el consumo de sustancias que produzcan efectos psicotropicos en las
personas, se ajustaran a lo siguiente:

|. Participar en la elaboracién del Programa Nacional de Salud para la Prevencion y Tratamiento
de la farmacodependencia;

Il. Promover y llevar a cabo campafias permanentes de informacion y orientacion al publico, para la
prevenciéon de dafos a la salud provocados por el consumo de estupefacientes y psicotrépicos;

lll. Coordinar y promover con los sectores publico, privado y social las acciones para prevenir la
farmacodependencia;

IV. Crear indicadores y bases de datos que permitan identificar zonas, sectores y grupos de alto
riesgo en materia de farmacodependencia;

V. Disefiar politicas publicas adecuadas para cumplir con las campafas permanentes de
informacion y orientacién al pablico sobre la prevencién de dafios a la salud provocados por el
consumo de estupefacientes y psicotrépicos, proporcionar informacién y brindar atencién médica
y tratamientos a quienes consuman estas sustancias, campafias de educacion para la
prevencion de adicciones y coordinarse con los sectores publico social y privado;

VI. Crear y mantener un padron de instituciones y organismos publicos y privados que realicen
actividades de prevencion, tratamiento, atencién y reinsercioén social de farmacodependencia,

VII. Celebrara convenios de colaboracion con instituciones nacionales e internacionales en materia
de farmacodependencia;

VIIl. Crear centros especializados en tratamiento, atencion y rehabilitacion, con base en sistemas
modernos de tratamiento y rehabilitacion, fundamentados en el respeto a la integridad y a la libre
decision del farmacodependiente, de conformidad con el articulo 192 Quater de la Ley General
de Salud; y
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IX. Supervisar a las instituciones y organismos publicos y privados para que realicen actividades de
prevencion, tratamiento, atencion y reinsercidbn social en materia de farmacodependencia,
apegandose al respeto de la integridad y libre decision del farmacodependiente.

En coordinaciéon con los gobiernos municipales, el Gobierno del Estado determinard y ejercera
medidas de control en el expendio de sustancias inhalantes.

ARTICULO 165. A los establecimientos que vendan o utilicen substancias inhalantes o ingeribles con
efectos psicotropicos que no se ajusten a las medidas de control establecidas por el gobierno estatal
y los Ayuntamientos, se les aplicaran las sanciones administrativas que correspondan en los términos
de esta Ley.

TITULO DECIMO PRIMERO
PUBLICIDAD EN MATERIA DE SALUD

CAPITULO UNICO

ARTICULO 166. La Secretaria y el Organismo, realizaran acciones de publicidad que se refieran a la
salud en coordinacion con la Secretaria de Salud del Gobierno Federal, en el territorio del Estado, en
los términos de los acuerdos de coordinacion celebrados y los que en el futuro celebren.

ARTICULO 167. La Secretaria y el Organismo, autorizaran y verificaran la publicidad relacionada con
la prestacion de servicios de salud, de instrumental y material médico y de productos higiénicos, que
cuenten con registro sanitario y de procedimientos de embellecimiento.

ARTICULO 168. Correspondera a la Secretaria y al Organismo, la verificacion de la actividad
publicitaria de alimentos y bebidas no alcohdlicas; productos de aseo, articulos de perfumeria,
belleza, y cualquier otro que se promueva y que pueda afectar la salud, en los medios de difusién
local.

ARTICULO 169. ElI monitoreo de medios publicitarios locales y de la publicidad de bebidas
alcohdlicas, tabaco, medicamentos de libre venta, plaguicidas, fertilizantes y sustancias téxicas, le
compete a la Secretaria y al Organismo.

, TITULO DECIMO SEGUNDO
DONACION, TRASPLANTE Y PERDIDA DE LA VIDA DISPOSICIONES COMUNES

CAPITULO |
DE LA DONACION DE ORGANOS Y TRASPLANTES

ARTICULO 170. En lo relativo a la donacion, transplantes y pérdida de la vida, la competencia de la
Secretaria y el Organismo, sera determinada por los acuerdos de coordinacion que se celebren entre
el Gobierno Estatal y la Secretaria de Salud a nivel federal.

64



LXVI]

ff:‘?‘ée-‘éf/‘ LEY DE SALUD DEL ESTADO DE DURANGO

LEGISLATURA

FECHA DE ULTIMA REFORMA:
DU RAN GO DEC. 07 P. O. 98 DE 9 DE DICIEMBRE DE 2018.

ARTICULO 171. La Secretaria y el Organismo realizaran programas y acciones tendientes a la
sensibilizacién y concientizacion de la poblacién, que permitan generar una cultura positiva de la
donacion de 6rganos.

ARTICULO 172. La Secretaria de Educacion del Estado de Durango, debera incluir en los programas
de estudio temas relacionados con la donacion de 6rganos.

ARTICULO 173. La Secretaria y el Organismo, solicitaran a los medios de comunicacion masiva
espacios gratuitos para la difusion de campafas orientadas a promover una cultura de la donacion de
organos e informar sobre los requisitos que establece la Ley General de Salud.

ARTICULO 173 BIS. Compete a los servicios de salud:

El control sanitario de las donaciones y trasplantes de 6rganos, tejidos y células de seres
humanos, por conducto del érgano desconcentrado “Centro Estatal de Trasplantes”;

La regulacién y el control sanitario sobre cadaveres; y

|. Establecer, coordinar y dirigir las politicas de salud en materia de donacion y trasplante de
organos, tejidos y células, por conducto del “Centro Estatal de Trasplantes”.

ARTICULO 173 BIS 1. Para efectos de este titulo se entiende por:

Células germinales: a las células reproductoras masculinas y femeninas capaces de dar origen a
un embrion;

Cadaver: al cuerpo humano en el que se compruebe la presencia de los signos de muerte por
profesionales de la medicina;

Componentes: a los 6rganos, los tejidos, las células y sustancias que forman el cuerpo humano,
con excepcion de los productos;

. Componentes sanguineos: a los elementos de la sangre y demas sustancias que la conforman;

VI.

VI

Destino final: a la conservacion permanente, inhumacién, incineracion, desintegracion e
inactivacion de 6rganos, tejidos, células y derivados, productos y cadaveres de seres humanos,
incluyendo los de embriones y fetos, en condiciones sanitarias permitidas por esta ley y demas
disposiciones aplicables;

Disponente: a aquel que conforme a los términos de la ley le corresponde decidir sobre su
cuerpo o cualquiera de sus componentes en vida y para después de su muerte;

.Donador o donante: al que tacita o expresamente consiente la disposicion de su cuerpo o

componentes para su utilizacion en trasplantes.
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VIII. Embrion: al producto de la concepcién a partir de esta, y hasta el término de la duodécima
semana estacional;

IX. Feto: al producto de la concepcion a partir de la decimotercera semana de edad estacional,
hasta la expulsion del seno materno;

X. Organo: a la entidad morfolégica compuesta por la agrupacion de tejidos diferentes que
concurren al desemperio de los mismos trabajos fisioldgicos;

XI. Producto: a todo tejido o sustancia extruida, excretada o expelida por el cuerpo humano como
resultante de procesos fisiolégicos normales. Seran considerados productos, para efectos de
este titulo, la placenta y los anexos de la piel;

XIl.Receptor: a la persona que recibe para su uso terapéutico un 6rgano, tejido, células o productos;

XIll. Tejido: a la entidad morfolégica compuesta por la agrupacion de células de la misma
naturaleza, ordenadas con regularidad y que desempefien una misma funcion, y

XIV. Trasplante: a la transferencia de un érgano, tejido o células de una parte del cuerpo a otra, o
de un individuo a otro y que se integren al organismo.

ARTICULO 173 BIS 2. Los establecimientos de salud que requieren de autorizacion sanitaria son los
dedicados a:

I. La extraccién, analisis, conservacion, preparacion y suministro de 6rganos, tejidos y células;

Il. Los trasplantes de érganos y tejidos; los bancos de érganos, tejidos y células, y

[ll. Los bancos de sangre y servicios de transfusion.
Los Servicios de Salud otorgaran la autorizacion a que se refiere el presente articulo a los
establecimientos que cuenten con el personal, infraestructura, equipo, instrumental e insumos
necesarios para la realizacion de los actos relativos, conforme a lo que establezcan las disposiciones

de esta ley y demas ordenamientos legales.

ARTICULO 173 BIS 3. Los establecimientos a que se refiere el articulo anterior, contaran con un
responsable sanitario, quien debera presentar aviso de su designacion ante los Servicios de Salud.

Los establecimientos en los que se extraigan 6rganos y tejidos o se realicen trasplantes,
adicionalmente, deberan contar con un comité interno de trasplantes y con un coordinador de estas
acciones, que seran supervisadas por el comité institucional de bioética respectivo. Dichos Comités
se sujetaran al reglamento respectivo.
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ARTICULO 173 BIS 4. Los 6rganos, tejidos y células no podran ser sacados del territorio estatal,
salvo que estén satisfechas las necesidades de ellos y en casos de urgencia.

ARTICULO 173 BIS 5. Para el control sanitario de los productos y de la disposicion del embrién y de
las células germinales, se estard a lo dispuesto en la Ley General de Salud, en lo que resulte
aplicable, y en las demas disposiciones generales que al efecto se expidan.

ARTICULO 173 BIS 6. Se considerara disposicion ilicita de 6rganos, tejidos, células y cadaveres de
seres humanos, aquella que se efectué sin estar autorizada por esta Ley y demas disposiciones
aplicables.

CAPITULO Il
DONACION DE ORGANOS

ARTICULO 173 BIS 7. Toda persona es disponente de su cuerpo y podra donarlo total o
parcialmente, para los fines y con los requisitos previstos en esta Ley.

ARTICULO 173 BIS 8. La donacién en materia de 6rganos, tejidos, células y cadaveres, consiste en
el consentimiento tacito o expreso de la persona para que, en vida o después de su muerte, su
cuerpo o cualquiera de sus componentes se utilicen para trasplantes.

ARTICULO 173 BIS 9. La donacion expresa constara por escrito y podra ser amplia cuando se refiera
a la disposicion total del cuerpo o limitada cuando soOlo se otorgue respecto de determinados
componentes.

En la donacion expresa podra sefialarse que ésta se hace a favor de determinadas personas o
instituciones. También podrd expresar el donante las circunstancias de modo, lugar y tiempo y
cualquier otra que condicione la donacién.

La donacién expresa, cuando corresponda a mayores de edad con capacidad juridica, no podra ser
revocada por terceros, pero el donante podra revocar su consentimiento en cualquier momento, sin
responsabilidad de su parte.

ARTICULO 173 BIS 10. Se requerira el consentimiento expreso:
I. Para la donacién de érganos y tejidos en vida, y

Il. Para la donacibn de sangre, componentes sanguineos Yy células progenitoras
hematopoyéticas.

ARTICULO 173 BIS 11. Habra consentimiento tacito del donante, cuando no haya manifestado la
negativa a que su cuerpo o componentes sean utilizados para trasplantes, siempre y cuando se
obtenga también el consentimiento de alguna de las siguientes personas: el o la conyuge, el
concubinario, la concubina, los descendientes, los ascendientes, los hermanos, el adoptado o el
adoptante; conforme a la prelacion sefalada.
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El escrito por el que la persona exprese no ser donador, podré ser privado o publico, y deber& estar
firmado por éste, 0 bien, la negativa expresa podra constar en alguno de los documentos publicos
gue para este propésito determine la Secretaria de Salud en coordinacion con otras autoridades
competentes.

Al ser advertido en el proceso de donacion cualquier irregularidad, debera darse aviso al Centro
Estatal de Trasplantes para que éste lleve a cabo las acciones procedentes.

ARTICULO 173 BIS 12. El consentimiento tacito solo aplicara para la donacién de 6rganos vy tejidos,
una vez que se confirme la pérdida de la vida del disponente.

En el caso de la donacion tacita, los 6rganos y tejidos sélo podran extraerse cuando se requieran
para fines de trasplantes.

ARTICULO 173 BIS 13. El consentimiento tendra las siguientes restricciones respecto de las
personas que a continuacion se indican:

I. EIl tacito o expreso otorgado por menores de edad, incapaces 0 por personas que por
cualquier circunstancia se encuentren impedidas para expresarlo libremente, no sera valido, y

Il. El expreso otorgado por una mujer embarazada sé6lo sera admisible si el receptor estuviere en
peligro de muerte, y siempre que no implique riesgo para la salud de la mujer o del producto
de la concepcion.

ARTICULO 173 BIS 14. Estéa prohibido el comercio de 6rganos, tejidos y células. La donacién de
estos con fines de trasplantes, se regird por principios de altruismo, ausencia de animo de lucro y
confidencialidad, por lo que su obtencién y utilizacién seran estrictamente a titulo gratuito.

ARTICULO 173 BIS 15. So6lo en caso de que la pérdida de la vida del donante esté relacionada con
la averiguacion de un delito, se dara intervencion al Ministerio Publico, para la extraccién de 6rganos
y tejidos.

ARTICULO 173 BIS 16. El Centro Estatal de Trasplantes hara constar el mérito y altruismo del
donador y de su familia, mediante la expedicion del testimonio correspondiente que los reconozca
como benefactores de la sociedad.

CAPITULO Il
TRASPLANTES

ARTICULO 173 BIS 17. Los trasplantes de 6rganos, tejidos y células en seres humanos vivos,
podran llevarse a cabo cuando hayan sido satisfactorios los resultados de las investigaciones
realizadas al efecto, representen un riesgo aceptable para la salud y la vida del donante y del
receptor, y siempre que existan justificantes de orden terapéutico.
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Est& prohibido:
I. Eltrasplante de génadas o tejidos gonadales; y

Il. El uso, para cualquier finalidad, de tejidos embrionarios o fetales producto de abortos
inducidos.

ARTICULO 173 BIS 18. La obtencién de 6rganos o tejidos para trasplantes se hara preferentemente
de sujetos en los que se haya comprobado la pérdida de la vida.

ARTICULO 173 BIS 19. La seleccion del donante y del receptor se hara siempre por prescripcion y
bajo control médico, en los términos que fije La Ley General de Salud.

No se podran tomar érganos y tejidos para trasplantes de menores de edad vivos, excepto cuando se
trate de trasplantes de médula 6sea, para lo cual se requerird el consentimiento expreso de los
representantes legales del menor.

Tratdndose de menores que han perdido la vida, s6lo se podran tomar sus érganos y tejidos para
trasplantes con el consentimiento expreso de los representantes legales del menor.

En el caso de incapaces y otras personas sujetas a interdiccion, no podra disponerse de sus
componentes, ni en vida ni después de su muerte.

ARTICULO 173 BIS 20. Para realizar trasplantes entre vivos, deberan cumplirse los siguientes
requisitos respecto del donante:

I.  Ser mayor de edad y estar en pleno uso de sus facultades mentales;

[I. Donar un 6rgano o parte de él, que al ser extraido, su funciéon pueda ser compensada por el
organismo del donante de forma adecuada y suficientemente segura;

lll. Tener compatibilidad aceptable con el receptor;
IV. Recibir informacion completa sobre los riesgos y consecuencias de orden fisico y psiquico de
la operacién y extraccion del érgano o tejido, por un médico distinto de los que intervendran en

el trasplante;

V. Haber otorgado su consentimiento en forma expresa, en términos del articulo 173 bis 9 de
esta Ley, y

VI. Tener parentesco por consanguinidad, por afinidad o civil o ser cényuge, concubina o

concubinario del receptor. Cuando se trate del trasplante de médula 6sea, no sera necesario
este requisito.
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ARTICULO 173 BIS 21. Para realizar trasplantes de donantes que hayan perdido la vida, debera
cumplirse lo siguiente:

I. Comprobar, previamente a la extraccién de los 6rganos y tejidos y por un médico distinto a los
gue intervendrén en el trasplante o en la obtencion de los érganos o tejidos, la pérdida de la
vida del donante, en los términos que se precisan en este Capitulo;

II. Existir consentimiento expreso del disponente o no constar su revocacion para la donacion de
sus 6rganos y tejidos; y

lll. Asegurarse que no exista riesgo sanitario.

ARTICULO 173 BIS 22. Los profesionales de las disciplinas para la salud que intervengan en la
extraccion de érganos y tejidos o en trasplantes, deberan contar con el entrenamiento especializado
respectivo, conforme lo determinen las disposiciones reglamentarias aplicables y estar inscritos en el
Registro Nacional de Trasplantes

ARTICULO 173 BIS 23. Para la asignaciéon de 6rganos y tejidos de donador no vivo, se tomara en
cuenta la gravedad del receptor, la oportunidad del trasplante, los beneficios esperados, la
compatibilidad con el receptor y los demas criterios médicos aceptados.

Cuando no exista urgencia o razén médica para asignar preferentemente un érgano o tejido, ésta se
sujetara estrictamente a listas que se integraran con los datos de los mexicanos en esperay que
estaran a cargo del Centro Nacional de Trasplantes.

ARTICULO 173 BIS 24. Los concesionarios de los diversos medios de transporte, otorgaran todas las
facilidades que requiera el traslado de érganos y tejidos destinados a trasplantes, conforme a las
disposiciones reglamentarias aplicables y a las Normas Oficiales Mexicanas que emitan
conjuntamente las Secretarias de Comunicaciones y Transportes y de Salud.

El traslado, preservacion, conservacion, manejo, etiquetado, claves de identificacion y los costos
asociados al manejo de 6rganos, tejidos y células que se destinen a trasplantes, se ajustaran a lo que
establezcan las disposiciones generales aplicables.

ARTICULO 173 BIS 25. El Registro Estatal de Trasplantes, estard a cargo del Centro Estatal de
Trasplantes y tiene por objeto asegurar con eficacia el cumplimiento y la observancia de la voluntad
de la persona que expresamente done sus 6rganos Y tejidos en los términos previstos por esta ley, su
reglamento y demas disposiciones que al efecto se dicten.

El Registro Estatal de Trasplantes se regir4 por este ordenamiento y los reglamentos respectivos y
supletoriamente por las disposiciones de la Ley General de Salud.

El Centro Estatal de Trasplantes mantendré actualizada la siguiente informacion:
l. Los datos de los receptores, de los donadores y fecha del trasplante;
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. Los establecimientos autorizados conforme al articulo 173 bis 2, de esta Ley;

Il. Los profesionales de las disciplinas para la salud que intervengan en trasplantes;

V. Los pacientes en espera de algun érgano o tejido, integrados en listas estatales y nacional.
V. En los casos de muerte cerebral se estara a lo dispuesto en la Ley General de Salud.

En los términos que precisen las disposiciones reglamentarias, los establecimientos a que se refiere
el articulo 173 bis 2 de esta Ley y los profesionales de las disciplinas para la salud que intervengan
en trasplantes, deberan proporcionar la informacién relativa a sus actividades y formacion profesional
gue les sea solicitada por los Servicios de Salud.

ARTICULO 123 BIS 26. La Secretaria de Salud del Estado, asignara al Centro Estatal de
Trasplantes, los recursos econdmicos necesarios para su operacion, funcionamiento y cumplimiento
de su programa anual de trabajo.

CAPITULO Il
CONTROL SANITARIO DE LA DISPOSICION DE SANGRE HUMANA

ARTICULO 174. Le corresponde a la Secretaria y al Organismo, en los términos de las funciones
descentralizadas a la entidad, organizar, operar, supervisar, evaluar los servicios de control y
vigilancia sanitaria de la disposicion de sangre, sus componentes, productos y derivados, con fines
terapéuticos, docentes y de investigacion.

ARTICULO 175. Le Corresponde a la Secretaria y al Organismo vigilar el cumplimiento de los
sectores social y privado de la Ley General de Salud y sus disposiciones reglamentarias en materia
de disposicion de sangre humana, quedando facultados para realizar el control y vigilancia sanitaria.

ARTICULO 176. El control sanitario de la disposicion de sangre humana, se llevard a cabo de
conformidad con lo establecido en la Ley General de Salud, la presente Ley, las NOMs y demas
disposiciones legales aplicables.

ARTICULO 177. La disposicion de sangre humana, componentes sanguineos y células progenitoras
hematopoyéticas con fines terapéuticos estard a cargo de Bancos de Sangre y servicios de
transfusion que se instalaran y funcionaran de acuerdo con las disposiciones legales aplicables. La
sangre se considerara como tejido.

CAPITULO Il
DE LA LIPOSUCCION

ARTICULO 177 BIS. Los tratamientos quirargicos considerados como liposuccion, lipoaspiracion o
lipoescultura, realizados a base de maniobras terapéuticas del campo invasivo quirargico enmarcados
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en la cirugia plastica, estética y reconstructiva, de conformidad con lo que establece el articulo 272
bis de La Ley General de Salud, solamente los podran practicar aquellos profesionistas de la
medicina que cuenten con la respectiva cédula profesional y la documentacion que acredite la
especializacion en cirugia plastica, estética y reconstructiva, expedida por instituciones académicas
gue formen parte del sistema educativo nacional. Las liposucciones, en todos los casos requeriran de
la valoracion preparatoria de los pacientes.

El colegio de profesionistas correspondiente, ejercera las atribuciones que le confiere el capitulo VI,
de la Ley para el Ejercicio de las Profesiones en el Estado de Durango, y otras disposiciones legales
aplicables.

ARTICULO 177 TER. Las operaciones quirargicas de cirugia plastica, realizadas para cambiar o
corregir el contorno o forma, de diferentes zonas o regiones de la cara y del cuerpo, deberan
efectuarse en establecimientos o unidades médicas que ejerzan con la autorizacion y bajo la
vigilancia de las autoridades sanitarias competentes, en los términos de lo establecido por la Ley
General de Salud y ésta Ley.

En caso de no cumplir con lo establecido en el parrafo anterior se podra aplicar lo establecido en el
articulo 289, fraccion Il de la presente Ley.

ARTICULO 177 QUATER. La COPRISED, tendra facultades para vigilar el cumplimiento de lo
establecido en el presente capitulo y, en su caso, impondra las sanciones que procedan. La
COPRISED podréa apoyarse en el respectivo Colegio de Cirujanos Plasticos de Durango, A.C., para la
obtencién de la informacion relativa a la acreditacion especializada de los profesionistas que realicen
liposucciones.

Para la imposicion de sanciones actuara como disposicion Supletoria lo previsto en el capitulo XII del
Reglamento de la Ley General de Salud en Materia de Prestacién de Servicios de Atencién Médica.

TITULO DECIMO TERCERO

INSUMOS PARA LA SALUD

CAPITULO UNICO
ARTICULO 178. La Secretaria y el Organismo, realizaran acciones con la Secretaria de Salud del
Gobierno Federal para el control sanitario de insumos para la salud, en los términos de los acuerdos
de coordinacion celebrados y los que en el futuro celebren.
ARTICULO 179. Le corresponde a la Secretaria y al Organismo:
I. Ejercer el control sanitario de los establecimientos que realicen actividades relacionadas con

el acondicionamiento, envasado, manipulacion, transporte, distribucion, almacenamiento y
expendio o suministro de insumos para la salud;
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II. Vigilar el cumplimiento de las NOMs que tengan relacién con este capitulo;

lll. Tramitar ante la Secretaria de Salud del Gobierno Federal, los permisos de importacién para
equipos y dispositivos médicos que tengan registro sanitario;

IV. Controlar y difundir en la entidad sobre las reacciones adversas de medicamentos,
implementando el programa farmacovigilancia;

V. Expedir el aviso de responsable sanitario de insumos para la salud para los establecimientos
gue asi lo requieran, de conformidad con las disposiciones legales aplicables;

VI. Expedir licencias sanitarias y recibir avisos de apertura y funcionamiento de los
establecimientos que asi lo requieran, de conformidad con lo estipulado en las disposiciones
legales aplicables; y

VIl.Las deméas que les competan conforme a la presente Ley, y demas disposiciones legales
aplicables.

TITULO DECIMO CUARTO , ,
DEL CONTROL SANITARIO DE ALIMENTOS, BEBIDAS NO ALCOHOLICAS Y ALCOHOLICAS

CAPITULO UNICO ,
ALIMENTOS, BEBIDAS NO ALCOHOLICAS Y ALCOHOLICAS

ARTICULO 180. La Secretaria, el Organismo y la COPRISED, llevaran a cabo el control y fomento

sanitario de los alimentos y bebidas no alcohdlicas y de los establecimientos en que se expendan o
suministren.

ARTICULO 181. De conformidad con las disposiciones generales aplicables que expida la Secretaria
de Salud del Gobierno Federal y las NOMs. la Secretaria, el Organismo y la COPRISED ejerceran el
control sanitario de los establecimientos que expendan bebidas alcohdlicas.

TITULO DECIMO QUINTO
SALUBRIDAD LOCAL

CAPITULO |
DISPOSICIONES COMUNES

ARTICULO 182. Corresponde a la Secretaria, al Organismo y a la COPRISED, asi como a los
Ayuntamientos, en el &mbito de sus respectivas competencias en los términos de esta Ley, de los
convenios que se celebren en la materia y de las demas disposiciones legales aplicables, el control
sanitario de las actividades, establecimientos, productos y servicios a que se refiere el apartado B del
articulo 34 de esta Ley.
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ARTICULO 183. Las actividades, construcciones, establecimientos, productos y servicios a que se
refiere este Titulo, deberan cumplir con las disposiciones de esta Ley, los reglamentos que emanen
de ella y demas disposiciones legales aplicables.

ARTICULO 184. La Secretaria y el Organismo, por conducto de la COPRISED, sin perjuicio de la
vigilancia que ejerzan los Municipios, conservan la prerrogativa de realizar verificaciones sanitarias a
los establecimientos a que se refiere este Titulo para comprobar que se ha dado cumplimiento a las
disposiciones, normas, requisitos o criterios sanitarios establecidos, asi como la de aplicar las
medidas de seguridad y sanciones que correspondan en caso de incumplimiento, en los términos de
la presente Ley.

ARTICULO 185. Los establecimientos a que se refiere el presente Titulo, deberan presentar aviso por
escrito a la Secretaria y al Organismo, por conducto de la COPRISED, en los términos del
Reglamento respectivo, dentro de los diez dias habiles posteriores al inicio de operaciones. Dicho
aviso debera contener los siguientes datos:

I. Nombre, denominacioén o razén social y domicilio de la persona fisica 0 moral propietaria del
establecimiento;

II. Domicilio del establecimiento donde se realiza el proceso y fecha de inicio de operaciones;
lll. Procesos utilizados y linea o lineas de productos;

IV. Declaracion bajo protesta de decir verdad de que se cumplen los requisitos y las disposiciones
aplicables al establecimiento;

V. Clave de la actividad del establecimiento; y
VI. Nombre, profesion y nimero de cédula profesional, en su caso, del responsable sanitario.

ARTICULO 186. Todo cambio de propietario de un establecimiento, de razén social o denominacion,
cesion de derechos de productos y, en su caso, la suspension de actividades, trabajos o servicios
debera ser comunicado a la Secretaria y al Organismo, por conducto de la COPRISED, en los
términos del Reglamento respectivo, en un plazo no mayor de treinta dias hébiles, a partir de la fecha
en gue se hubiese realizado, sujetandose al cumplimiento de las Normas que al efecto se expidan.

ARTICULO 187. El Ejecutivo Estatal publicara en el Periddico Oficial del Estado, las normas
generales y criterios que expida en materia de salubridad local y, en caso de ser necesario, las
resoluciones que dicte, asi como las notificaciones de las resoluciones administrativas que dispone
esta Ley.

Las notificaciones que conforme a esta Ley deban publicarse, surtirdn efectos a partir del dia
siguiente al de su publicacion.
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CAPITULO II
MERCADOS Y CENTROS DE ABASTO

ARTICULO 188. Los vendedores, locatarios y las personas cuya actividad esté vinculada con los
mercados y centros de abasto, deberan cumplir con las condiciones higiénicas indispensables para el
debido mantenimiento de sus locales; y el ejercicio de sus actividades estard sujeto a las
disposiciones de esta Ley, los reglamentos y demas disposiciones legales aplicables.

ARTICULO 189. Los establecimientos semifijos y mdviles destinados a la venta de alimentos para
consumo inmediato, deberan cumplir con las disposiciones generales aplicables y las que se
establezcan en el reglamento respectivo.

CAPITULO Il
DE LAS CONSTRUCCIONES

ARTICULO 190. Para iniciar y realizar la construccion, reconstruccion, modificacion o
acondicionamiento total o parcial de un edificio o local, se debera dar el aviso a que se refiere el
articulo 185 de esta Ley, anexando el proyecto en cuanto a la iluminacion, ventilacion, instalaciones
sanitarias e instalaciones de accesibilidad a personas con discapacidad y contra accidentes, de
conformidad con las disposiciones reglamentarias aplicables.

ARTICULO 191. Cuando el uso que se pretenda dar a un edificio o local pablico, ademas de los
requisitos previstos en las disposiciones aplicables, se debera contar con agua potable corriente y
retretes publicos, los cuales deberan reunir los requisitos técnicos, sanitarios y de uso para personas
con discapacidad correspondientes, que indica la legislacion sanitaria y otros ordenamientos.

ARTICULO 192. El encargado de la construccion, reconstruccion, modificacién o acondicionamiento
de cualquiera de los establecimientos a que se refiere este capitulo, deberd dar aviso de inicio y
terminacion de obra a la autoridad municipal competente, quien vigilara el cumplimiento de los
requisitos sanitarios aprobados por el proyecto.

ARTICULO 193. Los edificios, locales, construcciones o terrenos urbanos podran ser verificados por
la Secretaria por conducto de la COPRISED, quién ordenara las obras necesarias para satisfacer las
condiciones higiénicas y de accesibilidad para personas con discapacidad, en los términos de esta
Ley y demas disposiciones legales aplicables.

ARTICULO 194. Los propietarios o poseedores de edificios y locales o de los negocios en ellos
establecidos, deberdn ejecutar las obras que se requieran para cumplir con las condiciones de
higiene, seguridad y de accesibilidad para personas con discapacidad, que establezcan las
disposiciones legales aplicables, y las normas técnicas correspondientes.

ARTICULO 195. Cuando los edificios, construcciones o terrenos representen un peligro sanitario por
su insalubridad o inseguridad, la Secretaria o el Organismo, por conducto de la COPRISED, vy las
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autoridades municipales, en el ambito de su competencia, podran ordenar la ejecuciéon de las obras
gue estimen de urgencia, con cargo a sus propietarios, encargados o poseedores, o a los duefios de
las negociaciones en ellos establecidos, cuando no las realicen de manera voluntaria en el término
para el efecto concedido; la Ley de Ingresos respectiva, establecera los importes y los conceptos
necesarios para hacer efectivas estas medidas.

ARTICULO 196. Cuando se pretenda llevar a cabo una construccién en terrenos pantanosos o que
hubiesen estado destinados a basureros o cementerios, los interesados deberdn comunicar estas
circunstancias a la autoridad sanitaria, a fin de que ésta dicte las medidas que juzgue pertinentes con
el objeto de evitar riesgos a la salud publica.

CAPITULO IV
CEMENTERIOS, CREMATORIOS Y FUNERARIAS

ARTICULO 197. Para establecer un cementerio, crematorio, funeraria o sala de embalsamamiento,
se necesita notificar a la Secretaria, al Organismo, por conducto de la COPRISED, mediante el aviso
de apertura del establecimiento. Tratdndose de cementerios o crematorios, la autoridad sanitaria
consultara la opinién de la autoridad municipal.

En tanto la autoridad federal competente no emita la Norma Oficial Mexicana respectiva, la Secretaria
podra emitir las normas técnicas que se requieran, para establecer los requisitos sanitarios a que
deberan ajustarse los establecimientos a que se refiere el presente articulo.

Cuando se trate de funerarias, la Secretaria, por conducto de la COPRISED, s6lo otorgara el permiso
o aviso de funcionamiento cuando el propietario acepte, por escrito el compromiso de no ofertar sus
servicios en las instalaciones de los centros hospitalarios publicos o privados; la no observancia de
este compromiso acarreara la clausura temporal del negocio en cuestion.

ARTICULO 198. Previo al establecimiento de un nuevo cementerio, se efectuara visita técnica al
predio seleccionado, en coordinacién con las autoridades municipales y estatales competentes, a
efecto de determinar si es apto para el uso propuesto. En todo caso, los cementerios deberan contar
con areas verdes y zonas destinadas a la reforestacion.

ARTICULO 199. La aprobacion de las solicitudes de refrigeracion, exhumacion y cremacion de
cadaveres, sera otorgada por el Oficial del Registro Civil que corresponda en la entidad, previa
presentacion del certificado de defuncion. El procedimiento debera sujetarse a las disposiciones
legales aplicables.

ARTICULO 200. Los cadaveres deberan inhumarse, incinerarse o embalsamarse entre las doce y las
cuarenta y ocho horas siguientes a la muerte, salvo autorizacion especifica de la autoridad sanitaria
competente, del Ministerio Publico, de la autoridad judicial o lo dispuesto en los reglamentos y demas
normas aplicables.
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ARTICULO 201. La Secretaria y el Organismo determinaran el tiempo minimo que han de
permanecer los restos en las fosas. Mientras este plazo no termine, s6lo podran efectuarse las
exhumaciones autorizadas por las autoridades sanitarias y las ordenadas por la autoridad judicial,
previo cumplimiento de los requisitos sanitarios establecidos.

CAPITULO V
LIMPIEZA PUBLICA

ARTICULO 202. El servicio de limpieza publica se sujetara a lo siguiente:

l. Los desechos sélidos se manipularan lo estrictamente indispensable durante el transporte a su
destino final, vigilando que no se ocasionen riesgos a la salud;

Il. No se podran quemar o incinerar residuos solidos, cuya combustion sea nociva para la salud,
fuera de los lugares que determine la autoridad sanitaria y demas autoridades competentes;

M. Los restos de animales encontrados en la via publica, deberan disponerse por la autoridad
municipal en los lugares y en las condiciones adecuadas, para evitar contaminacion al medio
ambiente y dafios en la salud humana;

V. Los residuos sélidos patoldgicos de los hospitales deberan manejarse separadamente de
otros, procediéndose a su eliminacion a través de los métodos previstos en las disposiciones legales
aplicables;

VII. El depdsito final de los residuos sélidos, debera estar situado a una distancia no menor de dos
kilbmetros de asentamientos humanos, en contra de los vientos dominantes y sin que sea visible
desde las carreteras, correspondiendo a la autoridad sanitaria fijar criterios de ubicacion delos
mismos sin perjuicio de los que establezcan otras disposiciones legales en la materia;

VI. La basura deberd incinerarse periédicamente en los lugares dispuestos para tal efecto o
destruirse por otros procedimientos excepto cuando sea industrializable o tenga empleo util, siempre
y cuando no signifique un peligro para la salud; y

VII. Al cumplimiento de las demas medidas y requisitos que establezcan las leyes y reglamentos
vigentes en el Estado y las normas oficiales aplicables que expida la autoridad sanitaria.

ARTICULO 203. Las autoridades municipales correspondientes, fijaran lugares especiales para
depositar la basura, de conformidad con las disposiciones generales aplicables, tomando en cuenta lo
gue sobre el particular disponga la legislacion aplicable en materia de contaminacion ambiental.

ARTICULO 204. Los Municipios deberan establecer dep6sitos de basura en los parques, jardines,

paseos y otros lugares de la via publica que estén dentro de su jurisdiccion, ademas de ordenar la
fumigacion periédica de los mismos.
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CAPITULO VI
RASTROS

ARTICULO 205. La instalacion, equipamiento y funcionamiento, asi como el aseo y conservacién de
los rastros municipales, quedara a cargo de la autoridad municipal competente. Si el rastro fuera
operado por particulares, solo lo podran hacer mediante la concesion previa de dicho servicio publico,
en los términos de la normatividad aplicable; en todo caso, las acciones anteriores quedaran a cargo
de los mismos particulares y bajo la verificacion de las autoridades municipales correspondientes. En
ambos casos, quedan sujetos a la observancia de lo dispuesto por esta Ley y otras disposiciones
legales aplicables.

Cada Municipio debera contar con rastro propio en cuanto sea posible.

Queda prohibido el funcionamiento de rastros que no cumplan con los requisitos sanitarios
establecidos en esta Ley y demas disposiciones legales aplicables.

ARTICULO 206. En uso de la prerrogativa referida en el articulo 184 de esta Ley, la COPRISED
tendra facultades para ordenar la practica de acciones de control sanitario, a rastros, carnicerias,
tiendas de autoservicio y distribuidoras y demas establecimientos que comercialicen carne para
consumo humano de cualquier tipo. Para ello, se llevara el procedimiento administrativo en los
términos que establece la presente Ley y el Cédigo de Justicia Administrativa del Estado de Durango,
en lo que no se contrapongan.

ARTICULO 207. En el reglamento correspondiente se estableceran los requisitos sanitarios relativos
a la procedencia, manejo, tratamiento, cuidado y conservacién de los animales destinados al
sacrificio, asi como las medidas de funcionamiento que deberan cumplir los vehiculos para
transportar a dichos animales.

CAPITULO VI
AGUA POTABLE Y ALCANTARILLADO

ARTICULO 208. Los Gobiernos Estatal y Municipal, en sus respectivos ambitos de competencia, se
coordinaran con las dependencias del sector publico estatal para que las poblaciones tengan servicio
regular de aprovisionamiento y distribucion de agua potable.

ARTICULO 209. Los proyectos de construccion, instalacion o remodelacion de los sistemas de
abastecimiento de agua potable deberan ser sometidos a la consideracion de la autoridad sanitaria
municipal, estatal y demas autoridades competentes para su aprobacién, asi como para el andlisis
minucioso de las aguas que utilicen o vayan a utilizar en su funcionamiento.

ARTICULO 210. La Secretaria y el Organismo deberan realizar analisis periodicos de la potabilidad
del agua, conforme a esta Ley y otras disposiciones legales aplicables.
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ARTICULO 211. Los municipios que carezcan del sistema de agua potable deberan proteger las
fuentes de abastecimiento para prevenir su contaminacién, conforme a las NOMs correspondientes.

No se podra utilizar para el consumo humano el agua de pozo o aljibe que no se encuentren situados
a una distancia minima de veinte metros, considerando la corriente o flujo subterraneo de éstos, de:
retretes, alcantarillados, estercoleros o depdsitos de desperdicios que puedan contaminarlos.

ARTICULO 212. Todas las poblaciones del Estado deberan contar con sistemas para el desagie
rapido e higiénico de sus desechos, preferentemente por medio de alcantarillado o fosas sépticas.

En las poblaciones donde no haya sistema de alcantarillado se estara a lo dispuesto por esta Ley y
demas disposiciones aplicables.

ARTICULO 213. Los proyectos para la implantacion de sistemas de alcantarillado deberan ser
estudiados y aprobados por la autoridad municipal, con la intervencién que corresponda al Gobierno
del Estado; la obra se llevara a cabo bajo la inspeccién de la misma, con la supervision y verificacion
de la Secretaria y el Organismo.

ARTICULO 214. No se podran verter desechos o liquidos que conduzcan los cafios, en rios, arroyos,
acueductos, corrientes o canales por donde fluyan aguas destinadas al uso y consumo humano. En
todo caso, deberan ser tratados y cumplir con las disposiciones legales en materia de contaminacion.

) CAPITULO VIII
ESTABLOS, GRANJAS AVICOLAS, PORCICOLAS, APIARIOS Y ESTABLECIMIENTOS
SIMILARES

ARTICULO 215. Las condiciones y requisitos sanitarios que deban reunir los establecimientos a que
se refieren las fracciones XXXIX, XL, XLI, XLII Y XLIII del articulo 3 de esta Ley seran fijados en las
disposiciones reglamentarias correspondientes.

ARTICULO 216. Para el funcionamiento de los establecimientos a que se refiere este capitulo, se
requiere de aviso de funcionamiento.

CAPITULO IX
RECLUSORIOS O CENTROS DE READAPTACION SOCIAL

ARTICULO 217. Los reclusorios y centros de readaptacion social deberan contar, ademéas de lo
previsto en las leyes y demés disposiciones generales aplicables, con un departamento de bafios y
regaderas y con un consultorio médico, que cuente con el equipo necesario para la atencion de
aguellos casos de enfermedad de los internos en que no sea necesario el traslado de éstos a un
hospital.
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ARTICULO 218. Cuando se trate de enfermedades de emergencia, graves o cuando asi lo requiera
el tratamiento a juicio del personal médico de la institucion y previa autorizacion del director de la
misma, el recluso podré ser trasladado a la unidad hospitalaria que el médico dictamine; en cuyo caso
deber& hacerse del conocimiento de las autoridades competentes.

Las personas encargadas de los servicios médicos de los reclusorios y centros de readaptacion
social, deberan, a partir de que tengan conocimiento de alguna enfermedad transmisible, adoptar las
medidas de seguridad sanitaria que procedan para evitar la propagacion de la misma, asi como llevar
a cabo la notificacion a que se refiere el articulo 144 de esta Ley.

CAPITULO X
PROSTITUCION

ARTICULO 219. Las disposiciones de este Capitulo tienen como objetivo controlar el ejercicio de la
prostitucion a fin de proteger la salud de la poblacién.

ARTICULO 220. Los Ayuntamientos realizaran el control y vigilancia de la prostitucion. Asi mismo,
practicaran a los grupos de riesgo examenes médicos periddicos, en la forma y términos que
establezca el reglamento de esta Ley y las demas disposiciones legales aplicables, notificando a la
Secretaria y al Organismo en forma inmediata los casos que se presenten relativos a infecciones de
transmisién sexual o Sindrome de Inmunodeficiencia Adquirida.

ARTICULO 221. La Secretaria y el Organismo daran seguimiento a los casos y sus contactos
notificados a fin de establecer una adecuada vigilancia epidemiolégica. Asi mismo, difundiran las
medidas preventivas con el propésito de evitar la transmision de dichas enfermedades.

ARTICULO 222. No podran ejercer la prostitucion los menores de edad y las personas que padezcan
alguna enfermedad de transmisién sexual.

ARTICULO 223. El Estado y los Ayuntamientos elaboraran y ejecutaran programas asistenciales,
dirigidos a quienes se dediquen a la prostitucién, privilegiando los cursos para la capacitacion y el
trabajo; debiendo procurar en lo posible la creacién de bolsas de trabajo para su incorporacion al
sector productivo.

CAPITULO XI
ESTABLECIMIENTOS PARA EL HOSPEDAJE

ARTICULO 224. Para la construccion y acondicionamiento de un inmueble que se pretenda destinar

como establecimiento para el hospedaje, se deberan cumplir los requisitos que sefiala el articulo 185
de esta Ley.
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CAPITULO XII
PREVENCION Y CONTROL DE RABIA EN ANIMALES Y SERES HUMANOS

ARTICULO 225. Los centros antirrabicos que establezcan los Ayuntamientos, tendran las siguientes
funciones:

I. Atender quejas sobre animales agresores;
II. Capturar animales agresores y callejeros;

lll. Observar clinicamente a los animales capturados durante un lapso de cuarenta y ocho horas,
para que su propietario los reclame;

IV. Vacunar a los animales capturados y reclamados por su propietario, a costa del mismo, dentro
del lapso sefialado en la fraccién anterior, asi como a aquellos que para tal fin sean llevados
voluntariamente por sus propietarios;

V. Practicar la necropsia de animales sospechosos de padecer rabia;

VI. Obtener los diagndsticos de rabia por medio de andlisis de laboratorio;

VII.Canalizar a las personas agredidas para su tratamiento oportuno; y

VIII. El sacrificio, con métodos cientificos y tecnoldgicos actualizados que eviten toda crueldad que
cause sufrimiento, de los animales que, habiendo cumplido el lapso de observacién, no hayan
sido reclamados por sus propietarios o cuando éstos asi lo soliciten.

ARTICULO 226. Los propietarios de los animales deberan vacunarlos ante las autoridades
competentes o los servicios particulares, asi como a mantenerlos dentro de sus domicilios y bajo su
control.
ARTICULO 227. Las autoridades sanitarias, en coordinacion con los Ayuntamientos, mantendran
campafas permanentes de orientacién a la poblacion enfocadas a la vacunacién y control de
animales domésticos susceptibles de contraer la rabia.
ARTICULO 228. Ademas de los establecimientos a que se refiere el articulo 225 de esta Ley, los
Ayuntamientos deberan instalar una perrera para la guarda temporal de estos animales.
CAPITULO XIII
DE LAS ACTIVIDADES, ESTABLECIMIENTOS, PRODUCTOS Y SERVICIOS

ARTICULO 229. Los bafios publicos, albercas, gimnasios, centros de reunion y espectaculos,
peluquerias, salones de belleza y otros similares, tintorerias lavanderias lavaderos publicos,
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transporte estatal y municipal, gasolineras, seran regulados por la presente Ley, su reglamento y
demds disposiciones aplicables.

TITULO DECIMOSEXTO
AUTORIZACION Y CERTIFICADOS

CAPITULO |
AUTORIZACIONES

ARTICULO 230. La autorizacion sanitaria es el acto administrativo, emitido por la Secretaria, por el
Organismo o por la COPRISED, en el ambito de sus respectivas competencias, mediante el cual se
permite a una persona fisica o moral, la realizacion de actividades relacionadas o que se puedan
relacionar con la salud humana, en los casos, con los requisitos y modalidades que determine esta
Ley y demas disposiciones generales aplicables.

Las autorizaciones sanitarias tendran el caracter de licencias y permisos.

ARTICULO 231. La Secretaria de Salud y la COPRISED, en el &mbito de sus respectivas
competencias, expediran las autorizaciones respectivas, cuando el solicitante hubiere satisfecho los
requisitos que sefalen las disposiciones legales aplicables y cubiertos, en su caso, los derechos que
establezca la legislacidn fiscal aplicable.

ARTICULO 232. Las autorizaciones sanitarias seran otorgadas por tiempo indeterminado, con las
excepciones que establezca esta Ley. En caso de incumplimiento de las NOMs, las autorizaciones
seran canceladas.

ARTICULO 233. Las autorizaciones sanitarias por tiempo determinado, podran prorrogarse en los
términos de las disposiciones generales aplicables.

La solicitud deberéa presentarse a la COPRISED, en los términos del Reglamento respectivo, con una
antelacion de treinta dias al vencimiento de la autorizacién. S6lo procedera la prorroga cuando se
continlen satisfaciendo los requisitos que sefale esta Ley y las demés disposiciones aplicables y
previo pago de los derechos correspondientes.

Cuando cambien de ubicacion los establecimientos, requerirdn de nueva licencia sanitaria.

ARTICULO 234. Los establecimientos a que se refiere el Titulo Décimo Quinto de esta Ley, no
requeriran de autorizacion sanitaria, no obstante deberan ajustarse al control y verificacion sanitarios
y cumplir con los requisitos que establezcan los reglamentos, normas generales y demas
disposiciones aplicables.

ARTICULO 235. Los establecimientos que presten servicios de asistencia social no requeriran para

su funcionamiento de autorizacion sanitaria, no obstante deberan cumplir con las disposiciones
sanitarias a que se refiere esta Ley, su reglamento y demas disposiciones aplicables.
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ARTICULO 236. Los obligados a tener licencia sanitaria, deberan exhibirla en lugar visible del
establecimiento respectivo.

ARTICULO 237. La autoridad sanitaria competente, podra requerir tarjeta de control sanitario a las
personas que realicen actividades mediante las cuales se pueda propagar alguna enfermedad
transmisible, en los casos y bajo las condiciones que establezcan las disposiciones aplicables.

ARTICULO 238. Las autorizaciones a que se refiere esta Ley, podrén ser revisadas por la autoridad
sanitaria competente en los términos de las disposiciones generales aplicables.

ARTICULO 239. Los derechos a que se refiere esta Ley, se regiran por lo dispuesto en la legislacion

fiscal aplicable y los convenios de coordinacion que celebren en la materia el Gobierno del Estado
con el Ejecutivo Federal.

CAPITULO II
REVOCACIONES DE AUTORIZACIONES SANITARIAS

ARTICULO 240. La Secretaria y el Organismo podran revocar las autorizaciones que hayan otorgado
en los siguientes casos:

I. Cuando por causas supervenientes se compruebe que los productos o el ejercicio de las
actividades que se hubieren autorizado constituyen un riesgo o dafio para la salud humana;

II. Cuando el ejercicio de la actividad que se hubiera autorizado exceda los limites fijados en la
autorizacion respectiva;

lll. Porque se dé un uso distinto a la autorizacion;

IV. Por incumplimiento grave a las disposiciones de esta Ley, sus reglamentos y demas
disposiciones generales aplicables;

V. Por reiterada renuencia a acatar las 6rdenes que dicte la autoridad sanitaria, en los términos de
esta Ley y demas disposiciones generales aplicables;

VI. Cuando resulten falsos los datos o documentos proporcionados por el interesado y que hubieran
servido de base a la autoridad sanitaria para otorgar la autorizacion;

VII.Cuando el interesado no se ajuste a los términos, condiciones y requisitos en que se le haya
otorgado la autorizacion o haga uso indebido de ésta;

VIIl. Cuando lo solicite el interesado;
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IX. Cuando los establecimientos o personas dejen de reunir las condiciones o requisitos bajo los
cuales se hayan otorgado las autorizaciones, o hagan uso indebido de ésta, y

X. En los deméas casos en que, conforme con esta Ley y demas disposiciones aplicables, lo
determine la autoridad sanitaria competente.

ARTICULO 241. Cuando la revocacién de una autorizacion se funde en los riesgos o dafios que
pueda causar o cause un servicio, la COPRISED dard conocimiento de tales revocaciones a las
dependencias y entidades publicas que tengan atribuciones de orientacion al consumidor.

ARTICULO 242. En los casos a que se refiere el articulo 240 de esta Ley, con excepcion de lo
previsto en la fraccién VI, la COPRISED citara al interesado a una audiencia para que ofrezca
pruebas y manifieste lo que a su derecho convenga.

En el citatorio, que se entregara personalmente al interesado, se le hara saber la causa que motive el
procedimiento, el lugar, dia y hora de celebracién de la audiencia, el derecho que tiene para ofrecer
pruebas y alegar lo que a su interés convenga, asi como el apercibimiento de que si no comparece
sin justa causa, la resolucidn se dictara tomando en cuenta sélo las constancias del expediente.

La audiencia se celebrara dentro de un plazo no menor de cinco dias habiles, contados a partir del
dia siguiente de la notificacidbn. En los casos en que las autoridades sanitarias del Estado,
fundadamente no puedan realizar la notificacion en forma personal, ésta se practicara mediante
correo certificado con acuse de recibo o a través del Periodico Oficial del Estado.

ARTICULO 243. En contra de la resolucion que revoque alguna autorizaciéon, se observara lo
dispuesto en los articulos 304, 307, 308, 309 y 316 de esta Ley.

ARTICULO 244. La audiencia se celebrara el dia y hora sefialados, con o sin la asistencia del
interesado.

En este Ultimo caso se debera dar cuenta con la copia del citatorio que se hubiere girado al
interesado y con la constancia que acredite de que fue efectivamente entregado, o con el acuse de
recibo correspondiente del correo certificado, o con el ejemplar del Periddico Oficial del Estado en
gue hubiere aparecido publicado el citatorio.

ARTICULO 245. La celebracion de la audiencia podra diferirse por una sola ocasion, cuando lo
solicite el interesado por causa justificada.

ARTICULO 246. La COPRISED emitira la resolucion que corresponda al concluir la audiencia o
dentro de los diez dias habiles siguientes, la cual se notificard en los términos del Codigo de Justicia
Administrativa para el Estado de Durango.

ARTICULO 247. La resolucion de revocacion surtiré efectos de clausura definitiva, prohibicion de uso,
prohibicion de venta o de ejercicio de las actividades a que se refiere la autorizacion revocada.
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CAPITULO 1l
CERTIFICADOS

ARTICULO 248. Para fines sanitarios, se extenderan los siguientes certificados:

I.  Prenupciales;

Il. De defuncién;

lll. De muerte fetal, y

IV. Los deméas que determinen la Ley General de Salud y sus reglamentos.
ARTICULO 249. El certificado médico prenupcial sera requerido por las autoridades del Registro Civil
a quienes pretendan contraer matrimonio, con las excepciones que establezcan las disposiciones
generales aplicables.
ARTICULO 250. Los certificados de defuncién y de muerte fetal seran expedidos una vez
comprobado el fallecimiento y determinadas sus causas, por profesionales de la medicina o personas
autorizadas por la Secretaria y el Organismo.
ARTICULO 251. Los certificados a que se refiere este Capitulo se expediran en los modelos
aprobados por la Secretaria de Salud del Gobierno Federal y de conformidad con las NOMs que la
misma emita. Estos modelos seran publicados en el Diario Oficial de la Federacion.
Las autoridades judiciales o administrativas s6lo admitiran como validos los certificados que se
ajusten a lo dispuesto en el parrafo anterior.

TITULO DECIMO SEPTIMO
VIGILANCIA SANITARIA
CAPITULO UNICO

ARTICULO 252. Corresponde a la COPRISED y a los municipios, en el ambito de sus respectivas
competencias, y conforme lo establezcan los convenios que al efecto se suscriban, la vigilancia del
cumplimiento de esta Ley y demas disposiciones reglamentarias que de ella emanen.
La COPRISED, sin perjuicio de la vigilancia que ejerza el municipio, conserva la prerrogativa de
realizar en cualquier tiempo verificaciones sanitarias que comprueben que se ha dado cumplimiento a

los requisitos y criterios sanitarios establecidos, asi como de aplicar las medidas de seguridad y
sanciones que correspondan en caso de incumplimiento.
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ARTICULO 253. Las demas dependencias y entidades publicas en el Estado coadyuvaran en la
vigilancia del cumplimiento de las normas sanitarias, y cuando encontraren irregularidades que a su
juicio constituyan violaciones a las mismas, lo hardn del conocimiento por escrito a las autoridades
sanitarias competentes.

ARTICULO 254. El acto u omision contrario a los preceptos de esta Ley y a las disposiciones que de
ella emanen, podra ser objeto de orientacion y educacion de los infractores, con independencia de
gue se apliquen, si procediera, las medidas de seguridad y las sanciones correspondientes en esos
casos.

ARTICULO 255. La vigilancia sanitaria se llevara a cabo mediante visitas de verificacion a cargo del
personal expresamente autorizado por la COPRISED, el cual debera realizar las respectivas
diligencias de conformidad con esta Ley, con el Cédigo de Justicia Administrativa para el Estado de
Durango y demas disposiciones legales aplicables.

ARTICULO 256. La COPRISED, por conducto de sus verificadores, podra realizar actividades de
orientacion educativas y la aplicacion en su caso, de las medidas de seguridad a que se refieren las
fracciones VIl y VIII del articulo 265 de esta Ley.

ARTICULO 257. Las verificaciones podran ser ordinarias y extraordinarias. Las primeras se
efectuaran en dias y horas habiles y las segundas en cualquier tiempo.

ARTICULO 258. Los verificadores en el ejercicio de sus funciones, tendran libre acceso a los
edificios, a los establecimientos comerciales, de servicios y, en general, a todos los lugares a que
hace referencia esta Ley.

Los propietarios, responsables, encargados u ocupantes de establecimientos o conductores de los
transportes objeto de verificacién, deberan permitir el acceso y dar facilidades e informes a los
verificadores para el desarrollo de su labor.

ARTICULO 259. Los verificadores, al practicar visitas de verificacion, deberan estar previstos de
ordenes escritas, con firma autografa, expedidas por el Comisionado para la Proteccién contra
Riesgos Sanitarios del Estado de Durango, por el Titular de la Secretaria de Salud o por el funcionario
que éste ultimo designe, previo acuerdo de delegacion de facultades, en las que se debera precisar el
domicilio, lugar o zona que ha de verificarse, el objeto de la visita, el alcance que debe tener y las
disposiciones legales que la fundamenten.

Las 6rdenes podran expedirse para visitar establecimientos de una rama determinada de actividades,
o sefalar al verificador la zona en que vigilara el cumplimiento por todos los obligados de las
disposiciones sanitarias.

Tratdndose de actividades que se realicen en la via publica, las 6rdenes podran darse para vigilar una
rama determinada de actividades o una zona que se delimitara en la misma orden.
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ARTICULO 260. En las diligencias de verificacién sanitaria, se deberan observar las siguientes
reglas:

I. Al iniciar la visita, el verificador debera exhibir la credencial vigente expedida por la autoridad
sanitaria competente, que lo acredite legalmente para desempefiar dicha funcion, asi como la
orden expresa a que se refiere el articulo anterior, de la que debera dejar copia al propietario,
responsable, encargado u ocupante del  establecimiento. Esta circunstancia se debera
anotar detalladamente en el acta correspondiente;

II. Asi mismo, se debera requerir al propietario, responsable, encargado y ocupante del
establecimiento o conductor del transporte que proponga a dos testigos que deberan
permanecer durante el desarrollo de la visita. Ante la negativa o ausencia del visitado, los
designara quien practique la verificaciéon. Estas circunstancias, el nombre, domicilio y firma de
los testigos, se hara constar en el acta;

lll. En el acta que se levante con motivo de la verificacion, se hara constar en forma detallada las
circunstancias de la diligencia, las deficiencias o anomalias observadas, la probable infraccion
a las disposiciones sanitarias y, en su caso, las medidas de seguridad que se ejecuten,
invariablemente el acta respectiva debera satisfacer los requisitos que establece el Cédigo de
Justicia Administrativa para el Estado de Durango; y

IV. Al concluir la verificacion, se le dard oportunidad al propietario, responsable, encargado u
ocupante del establecimiento o conductor del transporte, de manifestar lo que a su derecho
convenga, asentando su dicho en el acta respectiva y recabando su firma en el propio
documento, del que se le entregara una copia. La negativa a firmar el acta o a recibir copia de
la misma o de la orden de visita, se debera hacer constar en el referido documento y no
afectara su validez ni la de la diligencia practicada.

ARTICULO 261. La recolecciéon de muestras se efectuara con sujecion a las siguientes reglas:
I. Se observaran las formalidades y requisitos exigidos para las visitas de verificacion;

Il. La toma de muestras podra realizarse en cualquiera de las etapas de proceso, pero deberan
tomarse del mismo lote, produccién o recipiente, procediéndose a identificar las muestras en
envases que puedan ser cerrados y sellados;

[ll. Se obtendran tres muestras del producto. Una de ellas se dejard en poder de la persona con
guien se entienda la diligencia para su analisis particular; otra muestra quedara en poder de la
misma persona a disposicion de la autoridad sanitaria y tendra el caracter de muestra testigo; la
Ultima seré enviada por la autoridad sanitaria al laboratorio autorizado y habilitado por ésta, para
su andlisis oficial;

IV. El resultado del analisis oficial se notificara al interesado o titular de la autorizacién sanitaria de

gue se trate, en forma personal o por correo certificado con acuse de recibo, o cualquier otro
medio por el que se pueda comprobar fehacientemente la recepcion de los mismos, por la
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autoridad sanitaria, dentro de los treinta dias hébiles siguientes a la fecha de la toma de las
muestras;

En caso de desacuerdo con el resultado que se haya notificado, el interesado lo podra impugnar
dentro de un plazo de quince dias habiles a partir de la notificacion del analisis oficial.
Transcurrido este plazo, sin que se haya impugnado el resultado, éste quedara firme y la
autoridad sanitaria precedera conforme a la fraccion VII de este articulo, segun corresponda;

Con la impugnacién a que se refiere la fraccion anterior, el interesado deberd acompafar el
original del andlisis particular que se hubiere practicado a la muestra que haya sido dejada en
poder de la persona con quien se entendié la diligencia de muestreo, asi como, en su caso, la
muestra testigo. Sin el cumplimiento de este requisito no se dara tramite a la impugnacion vy el
resultado del analisis oficial quedara firme;

.La impugnacién presentada en los términos de las fracciones anteriores, dara lugar a que el

interesado, a su cuenta y cargo, solicite a la autoridad sanitaria el analisis de la muestra testigo en
un laboratorio que la misma sefiale; en el caso de insumos médicos, el analisis se debera realizar
en un laboratorio autorizado como laboratorio de control analitico auxiliar de la regulacion
sanitaria. El resultado del analisis de la muestra testigo sera el que en definitiva acredite si el
producto en cuestidn redne o no los requisitos y especificaciones sanitarios exigidos;

VIIl.  El resultado de los analisis de la muestra testigo, se notificara al interesado o titular de la

autorizacion sanitaria de que se trate, en forma personal o por correo certificado con acuse de
recibo, o por cualquier otro medio por el que se pueda comprobar fehacientemente la recepcion
de los mismos y, en caso de que el producto redna los requisitos y especificaciones requeridos, la
autoridad sanitaria procederd a otorgar la autorizacion que se haya solicitado, o a ordenar el
levantamiento de la medida de seguridad que se hubiera ejecutado, segin corresponda;

. Si del resultado a que se refiere la fraccion anterior se comprueba que el producto no satisface los

requisitos y especificaciones sanitarios, la autoridad procedera a dictar y ejecutar las medidas de
seguridad sanitarias que procedan o a confirmar las que se hubieren ejecutado, a imponer las
sanciones que correspondan, y a negar o revocar, en su caso, la autorizacion de que se trate; y

Si la diligencia se practica en un establecimiento que no sea donde se fabrica o produce el
producto o no sea el establecimiento del titular del registro, el verificado esta obligado a enviar, en
condiciones adecuadas de conservacion, dentro del término de tres dias habiles siguientes a la
toma de muestras, copia del acta de verificacion que consigne el muestreo realizado, asi como las
gue quedaron en poder de la persona con quien se entendié la diligencia, a efecto de que tenga la
oportunidad de realizar los analisis particulares y, en su caso, impugnar el resultado del andlisis
oficial, dentro de los quince dias habiles siguientes a la notificacién de resultados.

En este caso, el titular podra inconformarse solicitando se realice el analisis de la muestra testigo.

El depositario de la muestra testigo seré responsable solidario con el titular, si no conserva la muestra
citada.
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El procedimiento de muestreo no impide que la autoridad sanitaria competente dicte y ejecute las
medidas de seguridad sanitarias que procedan, en cuyo caso se asentara en el acta de verificacion
las que se hubieren ejecutado y los productos que comprenda.

ARTICULO 262. En el caso de toma de muestras de productos perecederos deberan conservarse en
condiciones Optimas para evitar su descomposicion, y su andlisis debera iniciarse dentro de las
cuarenta y ocho horas siguientes a la hora en que se recogieron. El resultado del andlisis se notificara
en forma personal al interesado dentro de los quince dias habiles siguientes contados a partir de la
fecha en que se hizo la verificacion. El particular podr& impugnar el resultado del andlisis en un plazo
de tres dias contados a partir de la notificacién, en cuyo caso se procedera en los términos de las
fracciones VI y VIl del articulo anterior.

Transcurrido este plazo, sin que se haya impugnado el resultado del andlisis oficial, éste quedara
firme.

ARTICULO 263. En el caso de los productos recogidos en procedimientos de muestreo o verificacion,
s6lo los laboratorios autorizados o habilitados por la autoridad competente en el Estado podran

determinar, por medio de los andlisis practicados, si tales productos, rednen 0 no sus
especificaciones.

TiITULO DECIMO OCTAVO
MEDIDAS DE SEGURIDAD, SANCIONES Y DELITOS

CAPITULO |
MEDIDAS DE SEGURIDAD SANITARIA

ARTICULO 264. Se consideran medidas de seguridad, las disposiciones que dicten la Secretaria, el
Organismo y la COPRISED, de conformidad con los preceptos de esta Ley y demas disposiciones
aplicables, para proteger la salud de la poblacién. Las medidas de seguridad se aplicaran sin perjuicio
de las sanciones que en su caso correspondieren.
ARTICULO 265. Son medidas de seguridad sanitaria las siguientes:

I. El aislamiento;

Il. La cuarentena;

[ll. La observacion personal;

IV. La vacunacion de personas;

V. La vacunaciéon de animales;
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VI. La destruccién o control de insectos u otra fauna transmisora y nociva;

VII. La suspension de trabajos o servicios;

VIII. La suspension de mensajes publicitarios en materia de salud;

IX. La emisién de mensajes publicitarios que adviertan peligro de dafios, a la salud;

X. La desocupacion o desalojo de casas, edificios, establecimientos y, en general de cualquier
predio;

XI. El aseguramiento y destruccién de objetos, productos o substancias;
XIl. La prohibicion de actos de uso;

XII. La prohibicion de venta y suministro de medicamentos con fecha de caducidad
vencida, atendiendo principalmente el control de los antibiéticos; y

XIV. Las demas de indole sanitaria que determinen las autoridades sanitarias competentes,

gue puedan evitar que se causen o continden causando riesgos o dafios a la salud.
ARTICULO REFORMADO POR DEC. 156, P.O. 51 DE 25 DE JUNIO DE 2017.

Son de inmediata ejecucién las medidas de seguridad sefialadas en el presente articulo.

ARTICULO 266. El aislamiento se ordenara por escrito, por la autoridad sanitaria competente, previo
dictamen médico y durara el tiempo estrictamente necesario para que desaparezca el peligro.

ARTICULO 267. La cuarentena se ordenaré por escrito, por la autoridad sanitaria competente, previo
dictamen médico, y consistira en que las personas expuestas no abandonen determinado sitio 0 se
restrinja su asistencia a determinados lugares.

ARTICULO 268. La observacion personal consiste en la estrecha supervision sanitaria de los
presuntos portadores, sin limitar su libertad de transito, con el fin de facilitar la rapida identificacién de
la infeccion o enfermedad transmisible.

ARTICULO 269. Las autoridades sanitarias competentes ordenaran la vacunacion de personas
expuestas a contraer enfermedades transmisibles, en los siguientes casos:

I.  Cuando no hayan sido vacunadas contra la tos ferina, la difteria, el tétanos, la tuberculosis, la
poliomielitis, el sarampién y demas enfermedades transmisibles cuya vacunacion se estime
obligatoria;

Il. En caso de epidemia grave;y
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[ll. Si existiere peligro de invasion de dichos padecimientos en el Estado.

ARTICULO 270. Las autoridades sanitarias competentes podran ordenar o proceder a la vacunacion
de animales que puedan constituirse en transmisores de enfermedades al hombre 0 que pongan en
riesgo su salud, en coordinacién, en su caso, con las dependencias encargadas de la sanidad animal.

ARTICULO 271. La Secretaria, el Organismo y la COPRISED, asi como los Ayuntamientos, en el
ambito de sus respectivas competencias, ejecutaran las medidas necesarias para la destruccion o
control de insectos u otra fauna nociva, cuando éstos constituyan un peligro grave para la salud de
las personas.

En todo caso, se dard a las dependencias encargadas de la sanidad animal la intervencion que
corresponda.

ARTICULO 272. La Secretaria, el Organismo y/o la COPRISED podran ordenar la inmediata
suspension de trabajo o de servicios, o la prohibicién de actos de uso, cuando, de continuar aquéllos,
se ponga en peligro la salud de las personas.

ARTICULO 273. La suspension de trabajos o servicios sera temporal. Podra ser total o parcial y se
aplicara por el tiempo estrictamente necesario para corregir las irregularidades que pongan en peligro
la salud de las personas. Se ejecutaran las acciones necesarias que permitan asegurar la referida
suspension. Esta sera levantada a instancias del interesado o por la autoridad que la ordend, cuando
cese la causa por la cual fue decretada.

Durante la suspension se podra permitir el acceso de las personas que tengan encomendada la
correccion de las irregularidades que la motivaron.

ARTICULO 274. El aseguramiento de objetos, productos o sustancias, tendra lugar cuando se
presuma que pueden ser nocivos para la salud de las personas o que carezcan de los requisitos
esenciales que se establezcan en esta Ley. La Secretaria, el Organismo, la COPRISED, asi como los
municipios, podran retenerlos o dejarlos en depdsito hasta en tanto se determine, previo dictamen de
laboratorio acreditado, cual sera su destino.

Si el dictamen indicara que el bien asegurado no es nocivo pero carece de los requisitos esenciales
establecidos en esta Ley y demas disposiciones generales aplicables, la autoridad sanitaria
concederd al interesado un plazo hasta de treinta dias para que tramite el cumplimiento de los
requisitos omitidos. Si dentro de este plazo el interesado no realizara el trdmite indicado o no
gestionara la recuperacion acreditando el cumplimiento de lo ordenado por la autoridad sanitaria, se
entendera que la materia del aseguramiento causa abandono y quedara a disposicién de la autoridad
sanitaria para su aprovechamiento licito.

Si del dictamen resultara que el bien asegurado es nocivo, la autoridad sanitaria, dentro del plazo
establecido en el parrafo anterior y previa la observancia de la garantia de audiencia, podra
determinar que el interesado, y bajo la vigilancia de aquélla, someta el bien asegurado a un
tratamiento que haga posible su legal aprovechamiento, de ser posible, en cuyo caso, y previo
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dictamen de la autoridad sanitaria, el interesado podra disponer de los bienes que haya sometido a
tratamiento, para destinarlos a los fines que la propia autoridad le sefale.

Los productos perecederos asegurados que se descompongan en poder de la autoridad sanitaria, asi
como los objetos, productos o sustancias que se encuentren en evidente estado de descomposicion,
adulteracion o contaminacién, que no los haga aptos para su consumo, seran destruidos de inmediato
por la autoridad sanitaria, la que levantara un acta circunstanciada de la destruccion.

Los productos perecederos que no se reclamen por los interesados dentro de las veinticuatro horas
de que hayan sido asegurados, quedaran a disposicidon sanitaria ya que los entregara para su
aprovechamiento, de preferencia, a instituciones de asistencia social publicas o privadas.

ARTICULO 275. La suspensién de mensajes publicitarios en materia de salud, procedera cuando
éstos se difundan por cualquier medio de comunicacion social, contraviniendo lo dispuesto en esta
Ley y demas ordenamientos aplicables; o cuando la Secretaria, el Organismo y/o la COPRISED
determinen que el contenido de los mensajes afecta, reduce o propicia, a otros que pudieran dafar la
salud.

En este caso, los responsables de la publicidad procederan a suspender el mensaje, dentro de las
veinticuatro horas siguientes a la notificacién personal de la medida de seguridad, si se trata de
emisiones de radio, cine o television, de publicaciones diarias o de anuncios en la via publica. En
caso de publicaciones en periddicos, la suspension surtira efectos a partir del siguiente ejemplar en el
gue aparece el mensaje.

ARTICULO 276. La desocupacion o desalojo de casas, edificios, establecimientos y, en general, de
cualquier predio, se ordenara, previa la observancia de la garantia de audiencia y de dictamen
pericial, cuando, a juicio de las autoridades sanitarias se considere que es indispensable para evitar
un dafio grave a la salud o la vida de las personas.

ARTICULO 276 BIS. La Secretaria, el Organismo y la COPRISED, en el ambito de sus
competencias, implementaran programas de vigilancia para controlar la expedicion o venta de
cualquier tipo de medicamentos que se encuentren deteriorados o caducados y que incumplan con
los requisitos relativos a su composicion, estabilidad y eficacia poniendo asi en peligro la salud de las

personas.
ARTICULO ADICIONADO POR DEC. 156 P.0. 51 DE 25 DE JUNIO DE 2017.

CAPITULO II
SANCIONES ADMINISTRATIVAS

ARTICULO 277. Es competencia de la COPRISED, conocer las violaciones a los preceptos de esta
Ley, sus reglamentos y demés disposiciones que emanen de ella, asi como imponer, conforme a lo
dispuesto en esta Ley y en el Codigo de Justicia Administrativa para el Estado de Durango, las
sanciones administrativas que correspondan, sin perjuicio de las penas que correspondan cuando
aquéllas sean constitutivas de delitos.
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ARTICULO 278. Las sanciones administrativas seran:
I.  Amonestacion con apercibimiento;
II. Multa;
lll. Clausura temporal o definitiva, que podra ser parcial o total; y
IV. Arresto hasta por treinta y seis horas.

ARTICULO 279. Al imponerse una sancion la autoridad sanitaria fundara y motivara la resolucion en
lo siguiente:

I. Los dafos que se hayan producido o puedan producirse en la salud de las personas;
II. La gravedad de la infraccion;

Il. Las condiciones socioeconémicas del infractor;

IV. La calidad de reincidente del infractor, y

V. El beneficio obtenido por el infractor como resultado de la infraccion.

ARTICULO 280. Se sancionara con multa de hasta 50 veces la Unidad de Medida y Actualizacion, la

violacién de las disposiciones contenidas en el articulo 162.
REFORMADO POR DEC. 105, P.O. 23 DE 19 DE MARZO DE 2017.

ARTICULO 281. Se sancionara con multa equivalente de hasta cien veces la Unidad de Medida y
Actualizacion, la violacién de las disposiciones contenidas en los articulos 73, 74, 186 y 249 de esta
Ley.

REFORMADO POR DEC. 105, P.O. 23 DE 19 DE MARZO DE 2017

ARTICULO 282. Se sancionara con multa equivalente de cinco hasta quinientas veces la Unidad de

Medida y Actualizacion, la violacion de las disposiciones contenidas en el articulo 184 de esta Ley.
REFORMADO POR DEC. 105, P.O. 23 DE 19 DE MARZO DE 2017

ARTICULO 283. Se sancionara con multa equivalente de diez hasta mil veces la Unidad de Medida y
Actualizacion, la violacién de las disposiciones contenidas en los articulos 100, 116, 119, 144, 145,
146, 158, 185, 197, 200, 233 y 236 de esta Ley.

REFORMADO POR DEC. 105, P.O. 23 DE 19 DE MARZO DE 2017

ARTICULO 284. Se sancionara con multa equivalente de mil hasta cuatro mil veces la Unidad de
Medida y Actualizacion, la violacion de las disposiciones de los articulos 131, 148, 154, 165, 250 y
275 de esta Ley.

REFORMADO POR DEC. 105, P.O. 23 DE 19 DE MARZO DE 2017
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ARTICULO 285. Se sancionara con multa equivalente de cuatro mil hasta diez mil veces la Unidad de
Medida y Actualizacion, la violacion a las disposiciones contenidas en los articulos 88, 113, 258 y 272

de esta Ley.
REFORMADO POR DEC. 105, P.O. 23 DE 19 DE MARZO DE 2017

ARTICULO 286. Se sancionara con multa equivalente de diez mil hasta quince mil veces la Unidad
de Medida y Actualizacién, la violacion a las disposiciones contenidas en el articulo 132 y 177 bis de

esta Ley.
REFORMADO POR DEC. 105, P.O. 23 DE 19 DE MARZO DE 2017.

ARTICULO 286 BIS. Se sancionara con multa equivalente de quince mil a veinte mil veces la Unidad
de Medida y Actualizacién, la violacion a las disposiciones contenidas en el articulo 276 BIS de esta
Ley.

ARTICULO ADICIONADO POR DEC. 156, P.O. 51 DE 25 DE JUNIO DE 2017.

ARTICULO 287. En caso de reincidencia se duplicara el monto de la multa que corresponda. Para los
efectos de este capitulo, se entiende por reincidencia que el infractor cometa la misma violacién a las
disposiciones de esta Ley 0 sus reglamentos dos o0 mas veces dentro del periodo de tres afios,
contados a partir de la fecha en que se hubiera notificado la sancion inmediata anterior.

ARTICULO 288. La aplicacion de las multas sera sin perjuicio de que se dicten las medidas de
seguridad sanitaria que procedan, hasta en tanto se subsanen las irregularidades.

ARTICULO 289. Procedera la clausura temporal o definitiva, parcial o total, segun la gravedad de la
infraccion y las caracteristicas de la actividad o establecimiento, en los siguientes casos:

I. Cuando los establecimientos a que se refieren el articulo 34 apartado B de esta Ley no relinan
los requisitos sanitarios que establece la misma, las disposiciones reglamentarias aplicables y
las NOMs correspondientes;

[l. Cuando el peligro para las salud de las personas se origine por la violacion reiterada de los
preceptos de esta Ley y de las disposiciones que de ella emanen, constituyendo rebeldia a
cumplir los requerimientos y disposiciones de la autoridad sanitaria;

[ll. Cuando después de la reapertura de un establecimiento por motivo de suspension de trabajos o
actividad o clausura temporal, las actividades que en él se realicen sigan constituyendo un
peligro para la salud;

IV. Cuando por la peligrosidad de las actividades que se realicen o por la naturaleza del
establecimiento, local, fabrica, construcciones o edificio de que se trate, sea necesario proteger
la salud de la poblacién;

V. Por reincidencia en tercera ocasion; y
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VI. Cuando se ofrezcan o realicen servicios de cirugia plastica estética y reconstructiva sin que el
personal profesional a cargo cuente con los titulos profesionales y certificados de
especializacion o sub-especializacién, o cuando se ofrezcan estos servicios mediante anuncios,
documentos, papeleria o publicidad sin los datos de registro ante las autoridades educativas y

de salud.
ARTICULO REFORMADO POR DEC. 281 P.O. 96 DEL 30 DE NOVIEMBRE DE 2017

ARTICULO 290. En los casos de clausura definitiva quedaran sin efecto las autorizaciones que, en su
caso, se hubieran otorgado al establecimiento, local, fbrica o edificio de que se trate.

ARTICULO 291. Se sancionara con arresto hasta por treinta y seis horas:
I. Ala persona que interfiera o se oponga al ejercicio de las funciones de la autoridad sanitaria; y

II. Ala persona que en rebeldia se niegue a cumplir los requisitos y disposiciones de la autoridad
sanitaria, provocando con ello un peligro a la salud de las personas.

Esta sancion sera procedente si previamente se hubiere dictado cualquier otra de las previstas en
este capitulo.

Impuesto el arresto, se comunicara la resolucion a la autoridad correspondiente para que la ejecute.
CAPITULO Il
PROCEDIMIENTO PARA APLICAR LAS MEDIDAS DE SEGURIDAD Y SANCIONES

ARTICULO 292. Para los efectos de esta Ley, el ejercicio de las facultades discrecionales por parte
de las autoridades sanitarias competentes se sujetaran a los siguientes criterios:

l. Se fundara y motivara en los términos de los articulos 14 y 16 de la Constitucion Politica
de los Estados Unidos Mexicanos y de la Constitucion Politica del Estado;

Il. Se tomaran en cuenta las necesidades sociales y estatales y, en general, los derechos e
intereses de la sociedad;

M. Se consideraran los precedentes que se hayan dado en el ejercicio de las facultades
especificas que van a ser usadas, asi como la experiencia acumulada a ese respecto;

V. Los demdas que establezca el superior jerarquico, tendientes a la predictibilidad de la
resolucién de los funcionarios, siempre que éstos estén apegados a la Ley; y

V. La resolucién que se adopte se hara saber por escrito al interesado dentro del plazo que

marca esta Ley. En caso de que la ley no prevea plazo, dentro de los cuatro meses
contados a partir de la recepcién de la solicitud del particular.
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ARTICULO 293. La definicion, observancia, instruccion y resolucion de los procedimientos que se
establecen en esta Ley, se sujetardn a los siguientes principios juridicos y administrativos:

I. Legalidad;

Il. Imparcialidad;

Il. Eficacia;

IV. Economia;

V. Probidad,

VI. Participacion;

VII. Publicidad;

VIIl.  Coordinacion;

IX. Eficiencia;

X. Jerarquia; y

XI. Buena fe.

ARTICULO 294. La COPRISED y en su caso la Secretaria y/o el Organismo, asi como los
municipios, con base en los resultados de la visita o del informe de verificacion a que se refiere el
articulo 260 de esta Ley, deberan dictar las medidas sanitarias para corregir las irregularidades que
se hubieren encontrado, notificAndolas al interesado personalmente y dandole un plazo adecuado
para su realizacion.

ARTICULO 295. Las autoridades sanitarias competentes haran uso de las medidas legales
necesarias, incluyendo el auxilio de la fuerza publica, para lograr la ejecucion de las sanciones y
medidas de seguridad que procedan.

ARTICULO 296. Derivado de las probables irregularidades sanitarias que reporte el acta o informe de
verificacion, la COPRISED sustanciard el procedimiento respectivo en los términos del Cédigo de
Justicia Administrativa para el Estado de Durango.

En el caso de que la COPRISED ejecute o ejerza actos de autoridad en virtud de convenios en
materia federal concurrente, o en la aplicacion de la normatividad federal, sus actuaciones se

sujetaran a los procedimientos y normatividad respectivos.

ARTICULO 297. Las notificaciones que se realicen en el tramite y sustanciacion de los
procedimientos administrativos seguidos ante la COPRISED y el cémputo de los plazos dentro de los
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mismos, se sujetardn a lo dispuesto en el Codigo de Justicia Administrativa para el Estado de
Durango.

ARTICULO 298. Una vez oido al probable infractor o a su representante legal y desahogadas las
pruebas que ofreciere y fuesen admitidas, se procedera dentro de los cinco dias habiles siguientes, a
dictar, por escrito, la resolucion que proceda, la cual se notificard en forma personal o por correo
certificado con acuse de recibo al interesado o a su representante legal.

ARTICULO 299. En caso de que el probable infractor no compareciera dentro del plazo fijado en el
procedimiento respectivo, se procedera a dictar, en rebeldia, la resolucion definitiva y a su posterior
notificacion, en los términos de lo dispuesto en el Codigo de Justicia Administrativa para el Estado de
Durango.

ARTICULO 300. En los casos de suspensién de trabajos o servicios, o de clausura temporal o
definitiva, parcial o total, el personal comisionado para la ejecucion procedera a levantar acta
detallada de la diligencia, siguiendo para ello los lineamientos generales establecidos para las
verificaciones.

CAPITULO IV
DELITOS

ARTICULO 301. Cuando del contenido de un acta de verificacion se desprenda la posible comision
de uno o varios delitos, la autoridad sanitaria competente formulara la denuncia correspondiente ante
el Ministerio Publico de manera inmediata, sin perjuicio de la aplicacién de la sancién administrativa
gue proceda.

ARTICULO 302. Las denuncias que se interpongan en los términos sefialados en el articulo anterior,
deberan sujetarse a lo establecido por los Cédigos Penal y de Procedimientos Penales, Federal y
Estatal vigentes.

CAPITULO V
RECURSO DE INCONFORMIDAD

ARTICULO 303. Contra actos y resoluciones que dicte la COPRISED con motivo de la aplicacién de
esta Ley, procede el recurso de inconformidad el cual se regulard y sustanciard en los términos
previstos por el Cdodigo de Justicia Administrativa para el Estado de Durango vy conforme al
Reglamento de la COPRISED.

Los particulares o los interesados podran promover todos los medios de defensa que consideren

oportunos, cuando se satisfagan los requisitos de modo, tiempo y contenido y sean promovidos por la
parte legitimada para hacerlo.
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ARTICULO 304. El plazo para interponer el recurso sera de quince dias habiles, contados a partir del
dia siguiente a aquél en que surta efectos la notificacién de la resolucidén o acto que se recurra.

ARTICULO 305. El recurso se interpondra ante la unidad administrativa de la autoridad sanitaria que
hubiere dictado la resolucion o acto combatido, directamente o por correo certificado con acuse de

recibo. En este ultimo caso, se tendra como fecha de presentacion la del dia de su depdésito en la
oficina de correos.

ARTICULO 306. En el escrito se precisara el nombre y domicilio de quien promueva, los hechos
objeto del recurso, la fecha en que, bajo protesta de decir verdad, manifieste el recurrente que tuvo
conocimiento del acto o de la resolucién recurrida, los agravios que le cause la resolucién o acto
impugnado, la mencién de la autoridad que haya dictado la resolucién, ordenado o ejecutado el acto,
y el ofrecimiento de las pruebas que el inconforme se proponga rendir.

Al escrito deberan acompanfiarse los siguientes documentos:

I. Los que acrediten la personalidad del promovente, en copia debidamente certificada, cuando no
lo promueva directamente el afectado y dicha personalidad no hubiera sido reconocida con
anterioridad por la autoridad sanitaria correspondiente, en la instancia o expediente que
concluy6 con la resolucién o acto impugnado;

II. Los documentos que el recurrente ofrezca como pruebas y tengan relacion inmediata y directa
con la resolucién o acto impugnado; y

lll. Original de la resolucion impugnada, o actuacién en el que conste el acto impugnado.

La omisiobn de cualquiera de los requisitos sefialados serd causal de improcedencia de la
inconformidad.

ARTICULO 307. En la tramitacion del recurso se admitira toda clase de pruebas, excepto la de
posiciones.

ARTICULO 308. Al recibir el recurso, la unidad respectiva analizara si éste es procedente; y si fue
interpuesto en tiempo y forma debe admitirlo o, en el caso de que presente obscuridad en su
contenido, deberéa de requerir al promovente para que lo aclare en el término de cinco dias habiles.
ARTICULO 309. El recurso se tendra por no interpuesto y se desechara cuando:

I. Se presente fuera de término;

[I. Cuando no se cumplan los requisitos a que se refiere el articulo 306 de esta Ley; y

[ll. Cuando no aparezca firma autografa del promovente.

ARTICULO 310. Es improcedente el recurso:
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I. Contra actos que sean materia de otro recurso y que se encuentre pendiente de resolucion,
promovido por el mismo recurrente y por el propio acto impugnado;

Il. Contra actos que no afecten los intereses juridicos del promovente;
lll. Contra actos consumados de un modo irreparable;
IV. Contra actos consentidos expresamente, y

V. Cuando se esté tramitando ante los tribunales algun recurso o defensa legal, interpuesto por el
promovente, que pueda tener por efecto modificar, revocar o nulificar el acto respectivo.

ARTICULO 311. Procede el sobreseimiento del recurso cuando:
I. El promovente se desista expresamente del recurso;
Il. El agraviado fallezca durante el procedimiento, si el acto respectivo solo afecta su persona;

lll. Sidurante el procedimiento sobrevenga alguna de las causas de improcedencia a que se refiere
el articulo anterior;

IV. Cuando hayan cesado los efectos del acto o resoluciéon impugnada;
V. Por falta de objeto o materia del acto respectivo, y
VI. No se probare la existencia del acto respectivo.

ARTICULO 312. En la sustanciacion del recurso s6lo procederan las pruebas que se hayan ofrecido
en los términos del presente capitulo y en su caso las supervenientes.

Las pruebas que procedan se admitiran por el area competentes que deba continuar el tramite del
recurso y para su desahogo, en su caso, se dispondra de un término de treinta dias habiles contados
a partir del auto admisorio; de inmediato remitira el recurso y el expediente al area competente de la
autoridad sanitaria que deba continuar el tramite del recurso.

ARTICULO 313. Una vez desahogadas las pruebas la autoridad o el area respectiva dispondra de un
plazo de quince dias habiles para dictar resolucion.

ARTICULO 314. Tratandose de actos y resoluciones provenientes de la Secretaria y el Organismo,
su titular resolvera los recursos que se interpongan. Esta facultad podra ser delegada por Acuerdo
gue se publique en el Periddico Oficial a las areas administrativas de la Secretaria y el Organismo,
para que resuelvan sobre las materias propias o de la competencia del 6érgano a su cargo, en los
términos de las atribuciones que se les confiere en el Reglamento Interior de la propia Secretaria y el
Organismo.
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ARTICULO 315. A solicitud de los particulares que se consideren afectados por alguna resolucion o
acto de las autoridades sanitarias, ésta orientara sobre el derecho que tienen de recurrir la resolucion
0 acto de que se trate.

ARTICULO 316. La interposicion del recurso suspendera la ejecucion de las sanciones pecuniarias Si
el infractor garantiza el interés fiscal.

Tratandose de otro tipo de actos o resoluciones, la interposicion del recurso suspenderé su ejecucion
siempre y cuando se satisfagan los siguientes requisitos:

l. Que lo solicite el recurrente;
Il. Que no se siga perjuicio al interés social, ni se contravengan disposiciones de orden publico, y

M. Que fueren de dificil reparacion los dafios y perjuicios que se causen al recurrente con la
ejecucion del acto o resolucion combatida.

ARTICULO 317. La autoridad encargada de resolver el recurso podra:
I. Desecharlo por improcedente o sobreseerlo;
II. Confirmar el acto impugnado;

lll. Declarar la inexistencia, nulidad o anulabilidad del acto impugnado o revocarlo total o
parcialmente, y

IV. Modificar u ordenar la modificacién del acto impugnado o dictar u ordenar expedir uno nuevo
que lo sustituya, cuando el recurso interpuesto sea total o parcialmente resuelto a favor del
recurrente.

ARTICULO 318. En lo no previsto por esta Ley, en la tramitacion, substanciacion y resolucion del
recurso de inconformidad, se aplicara supletoriamente el Codigo de Procedimientos Civiles del
Estado.

CAPITULO VI
PRESCRIPCION

ARTICULO 319. El ejercicio de la facultad para imponer las sanciones administrativas previstas en la
presente Ley, prescribiran en el término de cinco afos.

ARTICULO 320. Los términos para la prescripcion seran continuos y se contaran desde el dia en que

se cometid la falta o infraccion administrativa si fuere consumada; o desde que cesO, su fuere
continua.
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ARTICULO 321. Cuando el probable infractor impugnare los actos de la autoridad sanitaria
competente, se interrumpira la prescripcion hasta en tanto se dicte la resolucion definitiva, la que no
admitira ulterior recurso.

ARTICULO 322. Los interesados podran hacer valer la prescripcion por via de excepcion. La
autoridad debera declararla de oficio.

TRANSITORIOS:

ARTICULO PRIMERO. Esta Ley entrara en vigor al tercer dia siguiente al de su publicacién en el
Periodico Oficial del Gobierno del Estado de Durango.

ARTICULO SEGUNDO. Se abroga la Ley de Salud del Estado de Durango, publicada en el Periédico
Oficial del Estado No. 12 de fecha ocho de febrero de mil novecientos ochenta y siete.

ARTICULO TERCERO. Se derogan todas aquellas disposiciones que se opongan a la presente Ley.

ARTICULO CUARTO. Dentro de un término de 120 dias debera elaborarse por conducto de la
Secretaria y el Organismo, el reglamento de la presente Ley.

ARTICULO QUINTO. En tanto se expidan las disposiciones administrativas derivadas de esta Ley,
seguiran en vigor las que rigen actualmente en lo que no la contravengan.

ARTICULO SEXTO. Las autorizaciones sanitarias expedidas con anterioridad a la vigencia de la
presente Ley, se consideraran otorgadas por tiempo indeterminado, con las excepciones que
establezca la presente Ley.

El Ciudadano Gobernador Constitucional del Estado dispondra se publique, circule y observe.

Dado en el Salén de Sesiones del Honorable Congreso del Estado, en Victoria de Durango, Dgo., a
los (5) cinco dias del mes de julio del afio (2002) dos mil dos.

DECRETO No. 084 DE LA LXII LEGISLATURA, PUBLICADO EN EL PERIODICO OFICIAL No. 3
DE FECHA 11 DE JULIO DE 2002.

DECRETO No. 146 DE LA LXIV LEGISLATURA, PUBLICADO EN EL PERIODICO OFICIAL No. 52 BIS, DE
FECHA 29 DE JUNIO DE 2008.

SE REFORMAN LOS ARTICULOS 3; SE ADICIONA UNA FRACCION V AL ARTICULO 5; SE ADICIONA EL

ART[CULO 17 BIS ; SE ADICIONA UN ARTiCULO 17 BIS-1; SE REFORMA EL PRIMER PARRAFO DEL
ARTICULO 34; SE REFORMA EL ARTICULO 67, SE REFORMAN LOS ARTICULOS 180 Y 181; SE
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REFORMA EL ARTICULO 182; SE REFORMA EL ARTICULO 184; SE REFORMA EL PRIMER PARRAFO
DEL ARTICULO 185; SE REFORMA EL ARTICULO 186; SE REFORMAN LOS ARTICULOS 193 Y 195; SE
REFORMA EL ARTICULO 197; SE REFORMAN LOS ARTICULOS 205 EN SU PRIMER PARRAFO Y 206; SE
REFORMAN LOS ARTICULOS 230 PRIMER PARRAFO, 231 Y 233 PRIMERA PARTE DEL SEGUNDO
PARRAFO; SE REFORMA EL ARTICULO 241; PRIMER PARRAFO DEL ARTICULO 242 Y 246; SE
REFORMAN LOS ARTICULOS 252, 255, 256, 259 PRIMER PARRAFO Y 260 EN SU FRACCION lII; SE
REFORMAN LOS ARTICULOS 264, 271 PRIMER PARRAFO, 272, 274 PRIMER PARRAFO Y 275 PRIMER
PARRAFO; SE REFORMA EL ARTICULO 277; SE REFORMAN LOS ARTICULOS 294, 296, 297 Y 299; SE
REFORMA EL ARTICULO 303.

TRANSITORIOS

ARTICULO PRIMERO.- El presente Decreto entrard en vigor al dia siguiente al de su publicacion en el
Periddico Oficial del Gobierno Constitucional del Estado de Durango.

ARTICULO SEGUNDO.- El Decreto por el que se crea la Comisién para la Proteccién contra Riesgos Sanitarios
del Estado de Durango, publicado en el Periodico Oficial del Gobierno Constitucional del Estado de Durango,
namero 2, tomo CCXV, de fecha jueves 06 de julio de 2006; se abrogara hasta en tanto no se expida el
Reglamento a que se refiere el articulo Tercero Transitorio del presente, por lo que continuaran en vigor sus
disposiciones hasta la publicacién del referido Reglamento.

ARTICULO TERCERO.- Ademas de las disposiciones previstas en ésta Ley, la organizacion y distribucion de
competencias y atribuciones de la Comisién para la Proteccion contra Riesgos Sanitarios del Estado de

Durango, se estableceran en el Reglamento que, para tal efecto expida el Gobernador Constitucional del
Estado de Durango.

DECRETO No. 308 DE LA LXIV LEGISLATURA, PUBLICADA EN EL PERIODICO OFICIAL No. 28, DE
FECHA 4 DE OCTUBRE DE 2009.

SE REFORMA Y ADICIONA EL ARTICULO 81.
TRANSITORIOS:

ARTICULO PRIMERO.- El presente Decreto entrara en vigor al dia siguiente al de su publicacion en el
Periddico Oficial del Gobierno Constitucional del Estado de Durango.

ARTICULO SEGUNDO.- En un plazo de 90 dias se deberan expedir las disposiciones administrativas
derivadas de la reforma y adicion a la presente ley.

El Ciudadano Gobernador Constitucional del Estado, dispondra se publique, circule y observe.

Dado en el Salén de Sesiones del Honorable Congreso del Estado, en Victoria de Durango, Dgo., a los (12)
doce dias del mes de agosto del afio (2009) dos mil nueve.

DIP. JORGE HERRERA DELGADO, PRESIDENTE.- DIP. ADAN SORIA RAMIREZ, SECRETARIO.- DIP.
FERNANDO ULISES ADAME DE LEON, SECRETARIO.- RUBRICAS.
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DECRETO No. 074 DE LA LXV LEGISLATURA, PUBLICADO EN EL PERIODICO No. 17 DE FECHA 27 DE
FEBRERO DE 2011.

ARTICULO UNICO: Se adicionan dos Capitulos con 27 articulos, al Titulo Décimo Segundo de la Ley de Salud
del Estado de Durango.

TRANSITORIOS

ARTICULO PRIMERO.- El presente decreto entrara en vigor al dia siguiente de su publicacion en el Periédico
Oficial del Gobierno Constitucional del Estado de Durango.

ARTICULO SEGUNDO.- El Gobernador Constitucional del Estado expedird, dentro de los 60 (sesenta) dias
naturales siguientes a la fecha en que entre en vigor el presente decreto, el Reglamento respectivo.

El Ciudadano Gobernador Constitucional del Estado, sancionara, promulgara y dispondra se publique, circule y
observe.

Dado en el Salén de Sesiones del Honorable Congreso del Estado, en Victoria de Durango, Dgo., a los (17)
diecisiete dias del mes de febrero del afio (2011) dos mil once.

DIP. ADRIAN VALLES MARTINEZ.-PRESIDENTE, DIP. JORGE ALEJANDRO SALUM DEL .PALACIO.-
SECRETARIO, DIP. PEDRO SILERIO GARCIA.-SECRETARIO. RUBRICAS.

DECRETO No. 088 DE LA LXV LEGISLATURA, PUBLICADO EN EL PERIODICO OFICIAL No. 27 DE
FECHA 3 DE ABRIL DE 2011.

ARTICULO UNICO.- Se reforman y adicionan los articulos: 9, del Titulo Segundo, Capitulo Unico; 34, del Titulo
Tercero, Capitulo Il; y 127, del Titulo Octavo, Capitulo 11l de la Ley de Salud del Estado de Durango.

TRANSITORIOS

ARTICULO UNICO.- El presente decreto entrara en vigor el dia siguiente al de su publicacion en el Periédico
Oficial del Gobierno Constitucional del Estado de Durango.

El Ciudadano Gobernador Constitucional del Estado, sancionara, promulgard y dispondra se publique, circule y
observe.

Dado en el Salén de Sesiones del Honorable Congreso del Estado, en Victoria de Durango, Dgo., a los (30)
treinta dias del mes de marzo del afio (2011) dos mil once.

DIP. GINA GERARDINA CAMPUZANO GONZALEZ.- PRESIDENTA, DIP. ELIA MARIA MORELOS FAVELA.-
SECRETARIA, DIP. KARLA ALEJANDRA ZAMORA GARCIA.-SECRETARIA. RUBRICAS.
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DECRETO No. 094 DE LA LXV LEGISLATURA, PUBLICADO EN EL PERIODICO OFICIAL No. 38, DE
FECHA 12 DE MAYO DE 2011.

ARTICULO SEGUNDO.- Se adiciona una fraccion XIl debiendo recorrerse los siguientes numerales, al articulo
3y se reforma la fraccién | del articulo 81, ambos de la Ley de Salud del Estado de Durango.

ARTICULOS TRANSITORIOS

PRIMERO.- El presente decreto entrara en vigor al dia siguiente de su publicacion en el Periddico Oficial del
Gobierno Constitucional del Estado de Durango.

SEGUNDO.- Se derogan todas las disposiciones que se opongan al presente Decreto.

El Ciudadano Gobernador Constitucional del Estado, sancionara, promulgaré y dispondra se publique, circule y
observe.

Dado en el Salén de Sesiones del Honorable Congreso del Estado, en Victoria de Durango, Dgo., a los (19)
diecinueve dias del mes de abril de (2011) dos mil once.

DIP. RODOLFO BENITO GUERRERO GARCIA.-PRESIDENTE, DIP. JOSE ANTONIO OCHOA RODRIGUEZ -
SECRETARIO, DIP. CARLOS AGUILERA ANDRADE.-SECRETARIO. RUBRICAS.

DECRETO No. 283 DE LA LXV LEGISLATURA, PUBLICADA EN EL PERIODICO OFICIAL No. 291, DE
FECHA 5 DE JULIO DE 2012.

ARTICULO UNICO.- Se adicionan, una fraccion V, debiendo recorrerse las subsiguientes, al articulo 3 y un
articulo 69 bis, a la Ley de Salud del Estado de Durango.

ARTICULOS TRANSITORIOS

UNICO.- El presente decreto entrara en vigor el dia siguiente al de su publicacion en el Periodico Oficial del
Gobierno del Estado.

El Ciudadano Gobernador Constitucional del Estado, sancionara, promulgara y dispondra se publique, circule y
observe.

Dado en el Salon de Sesiones del Honorable Congreso del Estado, en Victoria de Durango, Dgo., a los (14)
catorce dias del mes de junio del afio (2012) dos mil doce.

DIP. EMILIANO HERNANDEZ CAMARGO.-PRESIDENTE, DIP. JOSE ANTONIO OCHOA RODRIGUEZ.-
SECRETARIO, DIP. MARCIAL SAUL GARCIA ABRAHAM.-SECRETARIO, RUBRICAS.

DECRETO No. 310 DE LA LXV LEGISLATURA, PUBLICADA EN EL PERIODICO OFICIAL No. 18, DE
FECHA 30 DE AGOSTO DE 2012.
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ARTICULO PRIMERO.-Se reforma y adiciona el articulo 164 de la Ley de Salud del Estado de Durango.
ARTICULOS TRANSITORIOS

ARTICULO PRIMERO.-Publiquese el presente decreto en el Peridédico Oficial del Gobierno Constitucional del
Estado de Durango.

ARTICULO SEGUNDO.- El presente decreto entrara en vigor el dia 1 de febrero del afio 2013, a efecto de que
se hayan efectuado las disposiciones presupuestales necesarias para el cumplimiento de las obligaciones que
sobre la materia de farmacodependencia prevé el presente.

ARTICULO TERCERO. Se derogan todas las disposiciones que se opongan al presente decreto.

El Ciudadano Gobernador Constitucional del Estado sancionara, promulgara y dispondra se publique, circule y
observe.

Dado en el Salén de Sesiones del Honorable Congreso del Estado, en Victoria de Durango, Dgo., a los (24)
veinticuatro dias del mes de agosto del afio (2012) dos mil doce.

DIP. ADRIAN VALLES MARTINEZ.-PRESIDENTE, DIP. JORGE ALEJANDRO SALUM DEL PALACIO.-
SECRETARIO, DIP. MIGUEL ANGEL OLVERA ESCALERA.-SECRETARIO. RUBRICAS.

DECRETO No. 360 DE LA LXV LEGISLATURA, PUBLICADA EN EL PERIODICO OFICIAL No. 46 BIS, DE
FECHA 6 DE DICIEMBRE DE 2012.

ARTICULO UNICO.- Se adiciona una fraccion al articulo 3 y dos fracciones al articulo 127 de la Ley de Salud
del Estado de Durango.

TRANSITORIOS

ARTICULO PRIMERO.- El presente decreto entrara en vigor al dia siguiente al de su publicacién en el
Periddico Oficial del Gobierno del Estado de Durango.

ARTICULO SEGUNDO.- Se derogan todas las disposiciones que se opongan a las contenidas en este decreto.

El Ciudadano Gobernador Constitucional del Estado sancionard, promulgara y dispondra se publique, circule y
observe.

Dado en el Salén de Sesiones del Honorable Congreso del Estado, en Victoria de Durango, Dgo., a los (31)
treinta y un dias del mes de octubre del afio (2012) dos mil doce.

DIP. JUDITH IRENE MURGUIA CORRAL.- PRESENTE, DIP. GINA GERARDINA CAMPUZANO GONZALEZ.-
SECRETARIA, DIP. JOSE FRANCISCO ACOSTA LLANES.-SECRETARIO.
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DECRETO No. 440 DE LA LXVI LEGISLATURA, PUBLICADA EN EL PERIODICO OFICIAL No. 51 BIS DE
FECHA 23 DE DICIEMBRE DE 2012.

ARTICULO PRIMERO. Se reforman las fracciones LVIIl y LX y se adiciona una fraccion LXlI, al articulo 3 a “La
Ley de Salud del Estado de Durango”; para quedar como sigue:

ARTICULO SEGUNDO.- Se adiciona el Capitulo Il denominado “De la Liposuccion” que comprende los
articulos 177 bis, 177 ter, y 177 quater, a “La Ley de Salud del Estado de Durango”, para quedar como sigue:

ARTICULO TERCERO.- Se reforma el articulo 286 de la Ley de Salud del Estado de Durango, para quedar
como sigue:

TRANSITORIOS

PRIMERO.- El presente decreto entrara en vigor al dia siguiente de su publicacion en el Periddico Oficial del
Gobierno del Estado.

SEGUNDO.- Se derogan todas las disposiciones legales en lo que se opongan al presente decreto.

El Ciudadano Gobernador Constitucional del Estado sancionard, promulgara y dispondra se publique, circule y
observe.

Dado en el Salén de Sesiones del Honorable Congreso del Estado, en Victoria de Durango, Dgo., a los (11)
once dias del mes de Diciembre del afio (2012) dos mil doce.

DIP. DAGOBERTO LIMONES LOPEZ, PRESIDENTE: DIP. JOSE ANTONIO OCHOA RODRIGUEZ
SECRETARIO; DIP. ELIA MARIA MORELOS FAVELA, SECRETARIA. RUBRICAS.

DECRETO No. 114 DE LA LXVI LEGISLATURA, PUBLICADA EN EL PERIODICO OFICIAL No. 14 DE
FECHA 16 DE FEBRERO DE 2014.

ARTICULO UNICO.- Se reforma el articulo 81 de la Ley de Salud del Estado de Durango, para quedar como
sigue:

TRANSITORIOS

ARTICULO PRIMERO.- El presente decreto entrara en vigor el dia siguiente de su publicacion en el Periédico
Oficial del Gobierno del Estado de Durango.

ARTICULO SEGUNDO.- Se derogan todas las disposiciones que se opongan al presente decreto.

El Ciudadano Gobernador Constitucional del Estado, sancionara, promulgara y dispondra se publique, circule y
observe.

Dado en el Sal6n de Sesiones del Honorable Congreso del Estado, en Victoria de Durango, Dgo., a los (22)
veintidds dias del mes de Enero del afio (2014) dos mil catorce.
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DIP. JUAN CUITLAHUAC AVALOS MENDEZ, PRESIDENTE; DIP. ISRAEL SOTO PENA, SECRETARIO; DIP.
JOSE ANGEL BELTRAN FELIX, SECRETARIO. RUBRICAS.

DECRETO No. 190 DE LA LXVI LEGISLATURA, PUBLICADO EN EL PERIODICO OFICIAL No. 92 DE
FECHA 16 DE NOVIEMBRE DE 2014.

ARTICULO UNICO.- Se reforman los articulos 1, 2 fraccion Il, 4, 9 fraccion VIII, 10 fraccion V, 34 apartado A,
fraccion IX, 43 fraccion 1V, 46 y 47 y se adicionan la fraccién VIl al articulo 2, la fraccion IX al articulo 9, la
fraccion XVI al articulo 10, recorriéndose la subsecuente, la fraccion Il al articulo 46, recorriéndose la
subsecuente y la fraccion VIl al articulo 89; todos de la Ley de Salud del Estado de Durango para quedar de la
siguiente manera:

TRANSITORIOS

ARTICULO PRIMERO.- El presente decreto entraré en vigor el dia siguiente de su publicacion en el Periédico
Oficial del Gobierno del Estado de Durango.

ARTICULO SEGUNDO.- Se derogan todas las disposiciones que se opongan al presente decreto.

El Ciudadano Gobernador Constitucional del Estado, sancionara, promulgara y dispondra se publique, circule y
observe.

Dado en el Salén de Sesiones del Honorable Congreso del Estado, en Victoria de Durango, Dgo., a los (26)
veintiséis dias del mes de agosto del afio (2014) dos mil catorce.

DIP. PABLO CESAR AGUILAR PALACIO, PRESIDENTE; DIP. RICARDO DEL RIVERO MARTINEZ,
SECRETARIO; DIP. BEATRIZ BARRAGAN GONZALEZ, SECRETARIA. RUBRICAS.

DECRETO No. 403 DE LA LXVI LEGISLATURA, PUBLICADO EN EL PERIODICO OFICIAL No. 72, DE
FECHA 6 DE SEPTIEMBRE DE 2015.

ARTICULO UNICO.- Se reforman las fracciones IX y X, y se adicionan las fracciones XI y Xl al articulo 9 de la
Ley de Salud del Estado de Durango, para quedar como sigue:

TRANSITORIOS

ARTICULO PRIMERO.- El presente decreto entrara en vigor el dia siguiente de su publicacion en el Periddico
Oficial del Gobierno del Estado de Durango.

ARTICULO SEGUNDO.- Se derogan todas las disposiciones que se opongan al presente decreto.
El Ciudadano Gobernador del Estado, sancionard, promulgara y dispondra se publique, circule y observe.

Dado en el Salén de Sesiones del Honorable Congreso del Estado, en Victoria de Durango, Dgo., a los (18)
dieciocho dias del mes de Agosto del afio (2015) dos mil quince
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DIP. LUIS IVAN GURROLA VEGA, PRESIDENTE; DIP. AGUSTIN BERNARDO BONILLA SAUCEDO,
SECRETARIO; DIP. ARTURO KAMPFNER DIAZ, SECRETARIO.

DECRETO No. 046 DE LA LXVII LEGISLATURA, PUBLICADO EN EL PERIODICO OFICIAL No. 103, DE
FECHA 25 DE DICIEMBRE DE 2016.

ARTICULO UNICO: Se reforma el articulo 98 de la Ley de Salud del Estado de Durango para quedar
como sigue:

ARTICULOS TRANSITORIOS

ARTICULO PRIMERO. El presente decreto entrara en vigor al dia siguiente de su publicacion en el
Periddico Oficial del Gobierno del Estado de Durango.

ARTICULO SEGUNDO. Se derogan todas las disposiciones que se opongan al presente Decreto.

El ciudadano Gobernador del Estado de Durango, sancionara, promulgara y dispondra se publique
circule y observe.

Dado en el Salon de Sesiones del Honorable Congreso del Estado, en Victoria de Durango, Dgo., a
los (07) siete dias del mes de diciembre del afio (2016) dos mil dieciséis.

DIP. JORGE ALEJANDRO SALUM DEL PALACIO, PRESIDENTE; DIP. MARISOL PENA
RODRIGUEZ, SECRETARIA; DIP. SILVIA PATRICIA JIMENEZ DELGADO, SECRETARIA.

DECRETO 105, LXVI LEGISLATURA, PERIODICO OFICIAL No. 23 DE FECHA 19 DE MARZO DE 2017.

ARTICULO UNICO.- Se reforman los articulos 280, 281, 282, 283, 284, 285 y 286, todos de la Ley de Salud del
Estado de Durango, para quedar como sigue:

ARTICULOS TRANSITORIOS

PRIMERO. EI presente decreto entrara en vigor al dia siguiente de su publicacion en el Periodico Oficial del
Gobierno del Estado de Durango.

SEGUNDO. El valor de la Unidad de Medida y Actualizacion, sera el publicado por el Instituto Nacional de
Estadistica y Geografia (INEGI), en el Diario Oficial de la Federacion, en los términos establecidos por la Ley
para Determinar el Valor de la Unidad de Medida y Actualizacion.

TERCERO. A la fecha de entrada en vigor del presente Decreto, todas las menciones al salario minimo como
unidad de cuenta, indice, base, medida o referencia distintas a su naturaleza, para determinar la cuantia de las
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obligaciones y supuestos previstos en esta ley, asi como en cualquier disposicion juridica que emane de la
misma, se entenderan referidas a la Unidad de Medida y Actualizacion.

CUARTO. Se derogan todas las disposiciones que se opongan a lo establecido en el presente decreto, excepto
las relativas a la unidad de cuenta denominada Unidad de Inversion o UDI.

El Ciudadano Gobernador del Estado, sancionard, promulgara y dispondra se publique, circule y observe.

Dado en el Salén de Sesiones del Honorable Congreso del Estado, en Victoria de Durango, Dgo. a los (31)
treinta y un dias del mes de enero de (2017) dos mil diecisiete.

DIP. JORGE ALEJANDRO SALUM DEL PALACIO, PRESIDENTE; DIP. MARISOL PENA RODRIGUEZ,
SECRETARIA; DIP. SILVIA PATRICIA JIMENEZ DELGADO, SECRETARIA. RUBRICAS.

DECRETO 124, LXVII LEGISLATURA, PERIODICO OFICIAL No. 26 DE FECHA 30 DE MARZO DE 2017.

ARTICULO UNICO: Se reforman la fraccion X del articulo 9, la fracciéon XVI del articulo 10, la fraccion X del
apartado A del articulo 34, el articulo 47 y las fracciones I, Il y VIl del articulo 127, todos de la Ley de Salud del
Estado de Durango para quedar como sigue:

ARTICULOS TRANSITORIOS

ARTICULO PRIMERO. El presente decreto entrara en vigor al dia siguiente de su publicacion en el Periodico
Oficial del Gobierno del Estado de Durango.

ARTICULO SEGUNDO. Se derogan todas las disposiciones que se opongan al presente Decreto.

El Ciudadano Gobernador del Estado de Durango, sancionara, promulgara y dispondra se publique circule y
observe.

Dado en el Salon de Sesiones del Honorable Congreso del Estado, en Victoria de Durango, Dgo. a los (15)
quince dias del mes de marzo de (2017) dos mil diecisiete.

DIP. GINA GERARDINA CAMPUZANO GONZALEZ, PRESIDENTE; DIP. MARISOL PENA RODRIGUEZ,
SECRETARIA; DIP. MAR GRECIA OLIVA GUERRERO, SECRETARIA. RUBRICAS.

DECRETO 125, LXVI LEGISLATURA, PERIODICO OFICIAL No. 26 DE FECHA 30 DE MARZO DE 2017.
ARTICULO UNICO: Se reforma la fraccion Xl del articulo 9; y se adicionan las fracciones | Bis, Il Bis, Il Bis 1, Il
Bis 2 y Il Bis 3 al Apartado A del articulo 34; asi como la fraccion Il Bis al articulo 48, todos de la Ley de Salud
del Estado de Durango para quedar como sigue:

ARTICULOS TRANSITORIOS
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ARTICULO PRIMERO. El presente decreto entrara en vigor al dia siguiente de su publicacion en el Periédico
Oficial del Gobierno del Estado de Durango.

ARTICULO SEGUNDO. Se derogan todas las disposiciones que se opongan al presente Decreto.

El Ciudadano Gobernador del Estado de Durango, sancionara, promulgara y dispondra se publique circule y
observe.

Dado en el Salén de Sesiones del Honorable Congreso del Estado, en Victoria de Durango, Dgo. a los (15)
quince dias del mes de marzo de (2017) dos mil diecisiete.

DIP. GINA GERARDINA CAMPUZANO GONZALEZ, PRESIDENTE; DIP. MARISOL PENA RODRIGUEZ,
SECRETARIA; DIP. MAR GRECIA OLIVA GUERRERO, SECRETARIA. RUBRICAS.

DECRETO 126, LXVI LEGISLATURA, PERIODICO OFICIAL No. 26 DE FECHA 30 DE MARZO DE 2017.

ARTICULO UNICO: Se modifica la denominacion del CAPITULO UNICO del TITULO SEGUNDO “SISTEMA
ESTATAL DE SALUD”, para quedar como CAPITULO |, y se adiciona al titulo en mencién, un CAPITULO I
denominado “DEL CONSEJO ESTATAL DE SALUD” que comprende los articulos 14 BIS 1, 14 BIS 2, 14 BIS 3,
14 BIS 4, 14 BIS 5, 14 BIS 6, 14 BIS 7, 14 BIS 8 y 14 BIS 9; de la Ley de Salud del Estado de Durango para
guedar como sigue:

ARTICULOS TRANSITORIOS

ARTICULO PRIMERO. El presente decreto entrara en vigor al dia siguiente de su publicacion en el Periodico
Oficial del Gobierno del Estado de Durango.

ARTICULO SEGUNDO. Se derogan todas las disposiciones que se opongan al presente Decreto.

ARTICULO TERCERO. Se abroga el Acuerdo por el que se crea el Consejo Estatal de Salud en el Estado de
Durango, publicado en el Periodico Oficial del Gobierno del Estado de Durango en fecha 02 de enero de 2014.

ARTICULO CUARTO. El Consejo Estatal de Salud, debera realizar las adecuaciones que considere necesarias
a su Reglamento Interior, dentro de los 90 dias siguientes a la entrada en vigor del presente Decreto.

El ciudadano Gobernador del Estado de Durango, sancionara, promulgara y dispondra se publique circule y
observe.

DIP. GINA GERARDINA CAMPUZANO GONZALEZ, PRESIDENTE; DIP. MARISOL PENA RODRIGUEZ,
SECRETARIA; DIP. MAR GRECIA OLIVA GUERRERO, SECRETARIA. RUBRICAS.

DECRETO 127, LXVI LEGISLATURA, PERIODICO OFICIAL No. 26 DE FECHA 30 DE MARZO DE 2017.

ARTICULO UNICO: Se reforma la fraccion Il del articulo 84, y se adiciona una fraccion V al articulo 81,
recorriendose consecutivamente la anterior, asi como la subsiguiente, para pasar a ser VI y VII,
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respectivamente; y se adiciona una fraccion Il al articulo 84, recorriéndose consecutivamente la anterior, para
pasar a ser la fraccion 1V; ambos articulos de la Ley de Salud del Estado de Durango, para quedar como sigue:

ARTICULOS TRANSITORIOS

ARTICULO PRIMERO. El presente decreto entrara en vigor al dia siguiente de su publicacion en el Periodico
Oficial del Gobierno del Estado de Durango.

ARTICULO SEGUNDO. Se derogan todas las disposiciones que se opongan al presente Decreto.

El Ciudadano Gobernador del Estado de Durango, sancionara, promulgara y dispondra se publique circule y
observe.

Dado en el Salon de Sesiones del Honorable Congreso del Estado, en Victoria de Durango, Dgo. a los (15)
quince dias del mes de marzo de (2017) dos mil diecisiete.

DIP. GINA GERARDINA CAMPUZANO GONZALEZ, PRESIDENTE; DIP. MARISOL PENA RODRIGUEZ,
SECRETARIA; DIP. MAR GRECIA OLIVA GUERRERO, SECRETARIA. RUBRICAS.

DECRETO 156, LXVI LEGISLATURA, PERIODICO OFICIAL No. 51 DE FECHA 25 DE JUNIO DE 2017.
ARTICULO UNICO: Se reforma la fraccion Xl del articulo 265; se adiciona la fraccion XlIl del articulo 265,
recorriéendose consecutivamente la anterior, para pasar a ser la XIV; y se adicionan los articulos 276 BIS y 286
BIS todos de la Ley de Salud del Estado de Durango para quedar como sigue:

ARTICULOS TRANSITORIOS

ARTICULO PRIMERO. El presente decreto entrara en vigor al dia siguiente de su publicacion en el Periédico
Oficial del Gobierno del Estado de Durango.

ARTICULO SEGUNDO. Se derogan todas las disposiciones que se opongan al presente Decreto.

El ciudadano Gobernador del Estado de Durango, sancionara, promulgara y dispondra se publique circule y
observe.

DIP. GINA GERARDINA CAMPUZANO GONZALEZ, PRESIDENTE; DIP. MARISOL PENA RODRIGUEZ,
SECRETARIA; DIP. MAR GRECIA OLIVA GUERRERO, SECRETARIA. RUBRICAS.

DECRETO 281, LXVIl LEGISLATURA, PERIODICO OFICIAL No. 96 DE FECHA 30 DE NOVIEMBRE DE
2017.

ARTICULO UNICO: Se reforman el primer parrafo del articulo 98, y las fracciones IV y V del articulo 289; y se

adicionan un segundo parrafo al articulo 100, y la fraccion VI al articulo 289, todos de la Ley de Salud del
Estado de Durango para quedar como sigue:
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ARTICULOS TRANSITORIOS

ARTICULO PRIMERO. El presente decreto entrara en vigor al dia siguiente de su publicacion en el Periédico
Oficial del Gobierno del Estado de Durango.

ARTICULO SEGUNDO. Se derogan todas las disposiciones que se opongan al presente Decreto.

El ciudadano Gobernador del Estado de Durango, sancionara, promulgara y dispondra se publique circule y
observe.

Dado en el Salén de Sesiones del Honorable Congreso del Estado, en Victoria de Durango, Dgo. a los (07)
siete dias del mes de noviembre de (2017) dos mil diecisiete.

DIP. SERGIO URIBE RODRIGUEZ, PRESIDENTE; DIP. ROSA MARIA TRIANA MARTINEZ, SECRETARIA;
DIP. ELIA ESTRADA MACIAS, SECRETARIA. RUBRICAS.

DECRETO 320, LXVII LEGISLATURA, PERIODICO OFICIAL No. 103 BIS DE FECHA 24 DE DICIEMBRE DE
2017.

ARTICULO UNICO: Se adicionan la fraccion VII al articulo 9, recorriéndose las demas fracciones de manera
consecutiva; la fraccion XVII al articulo 10, recorriéndose la anterior en lo subsecuente; asi como el Capitulo Il
Bis al Titulo Noveno, denominado “Del Registro Estatal de Cancer” que comprenden los articulos 158 Bis, 158
Bis 1y 158 Bis 2, todos de la Ley de Salud del estado de Durango.

ARTICULOS TRANSITORIOS

ARTICULO PRIMERO. El presente decreto entrara en vigor a los ciento ochenta dias de su publicacion en el
Periddico Oficial del Gobierno del Estado de Durango.

ARTICULO SEGUNDO. La Secretaria emitira el Reglamento del Registro Estatal de Cancer que permita la
recopilacion, integracion y disposicion de la informacion necesaria para su operacion, garantizando la
proteccion de datos personales de los pacientes de conformidad con la normatividad aplicable, en los noventa
dias posteriores al inicio de vigencia del presente Decreto.

ARTICULO TERCERO. Las erogaciones que se generen con motivo de la entrada en vigor del presente
Decreto, se cubrirdn de acuerdo a la disponibilidad presupuestaria.

ARTICULO CUARTO. Se derogan todas las disposiciones que se opongan al presente Decreto.

El Ciudadano Gobernador del Estado de Durango, sancionara, promulgara y dispondra se publique circule y
observe.

DIP. SERGIO URIBE RODRIGUEZ, PRESIDENTE; DIP. ROSA MARIA TRIANA MARTINEZ, SECRETARIA;
DIP. ROSA ISELA DE LA ROCHA NEVAREZ, SECRETARIA. RUBRICAS.
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DECRETO 321, LXVII LEGISLATURA, PERIODICO OFICIAL No 103 BIS DE FECHA 24 DE DICIEMBRE DE
2017.

ARTICULO UNICO: Se reforman la fraccion IV del apartado B del articulo 18, y la fraccion Xl del articulo 43; y
se adicionan la fraccion XllII del articulo 43, recorriéndose la anterior de manera sucesiva, asi como el Capitulo
X al Titulo Cuarto, denominado “De la Atencion Integral del Cancer de Mama y Cancer Cervicouterino” que
comprende los articulos 96 Bis, 96 Bis 1, 96 Bis 2, 96 Bis 3, 96 Bis 4, 96 Bis 5 y 96 Bis 6; todos de la de la Ley
de Salud del Estado de Durango, para quedar de la siguiente manera:

ARTICULOS TRANSITORIOS

ARTICULO PRIMERO. El presente decreto entrard en vigor al dia siguiente de su publicacion en el Periddico
Oficial del Gobierno del Estado de Durango.

ARTICULO SEGUNDO. Se derogan todas las disposiciones que se opongan al presente Decreto.

El Ciudadano Gobernador del Estado de Durango, sancionara, promulgara y dispondra se publique circule y
observe.

Dado en el Salén de sesiones del Honorable Congreso del Estado, en Victoria de Durango, Dgo., a los (28)
veintiocho dias del mes de noviembre del afio (2017) dos mil diecisiete.

DIP. SERGIO URIBE RODRIGUEZ, PRESIDENTE; DIP. ROSA MARIA TRIANA MARTINEZ, SECRETARIA;
DIP. ROSA ISELA DE LA ROCHA NEVAREZ, SECRETARIA. RUBRICAS.

DECRETO 391, LXVII LEGISLATURA, PERIODICO OFICIAL No. 50 DE FECHA 24 DE JUNIO DE 2018.
ARTICULO UNICO.- Se reforma la fraccion Il del articulo 160, de la Ley de Salud del Estado de Durango.
TRANSITORIOS

PRIMERO.- Este Decreto entrara en vigor al dia siguiente de su publicacién en el Periédico Oficial del Gobierno
del Estado.

SEGUNDO.- Se derogan todas las disposiciones legales que se opongan al contenido del presente.
El Ciudadano Gobernador del Estado, sancionard, promulgara y dispondra se publique, circule y observe.

Dado en el Salon de Sesiones del Honorable Congreso del Estado, en Victoria de Durango, Dgo. a los (29)
veintinueve dias del mes de Mayo de (2018) dos mil dieciocho.

DIP. ROSA MARIA TRIANA MARTINEZ, PRESIDENTA; DIP. OMAR MATA VALADEZ, SECRETARIO; DIP.
MARISOL PENA RODRIGUEZ, SECRETARIA. RUBRICAS.

DECRETO 07, LXVIII LEGISLATURA, PERIODICO OFICIAL No. 98 DE FECHA 9 DE DICIEMBRE DE 2018.
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ARTICULO UNICO.- Se reforman las fracciones LIX y LXI del articulo 3, para pasar a ser esta Ultima la fraccion
LX; las fracciones VIl y XIII del articulo 9, la fraccion Il del articulo 43, asi como la fraccion Il del articulo 123; y
se adicionan la fraccion LXI del articulo 3, y la fraccion XIV del articulo 9, todas de la Ley de Salud del Estado
de Durango.

TRANSITORIOS

PRIMERO.- La presente reforma entrara en vigor al dia siguiente de su publicacion en el Periddico Oficial del
Gobierno del Estado de Durango.

SEGUNDO.- Se derogan todas las disposiciones que se opongan al presente Decreto.
El Ciudadano Gobernador del Estado, sancionard, promulgara y dispondra se publique, circule y observe.

Dado en el Salén de Sesiones del Honorable Congreso del Estado, en Victoria de Durango, Dgo., a los (30)
treinta dias del mes de octubre del afio (2018) dos mil dieciocho.

DIP. JOSE ANTONIO OCHOA RODRIGUEZ, PRESIDENTE; DIP. GABRIELA HERNANDEZ LOPEZ,
SECRETARIA; DIP. ELIA DEL CARMEN TOVAR VALERO, SECRETARIA. RUBRICAS.
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