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Dip. Giulianna Bugarini Torres,
Presidenta de la Mesa Directiva del
Congreso del Estado de Michoacin
Presente:

Octavio Ocampo Cérdova, Diputado integrante del
Grupo Parlamentario del Partido de la Revolucién
Democrdtica e integrante de la Septuagésima Sexta
Legislatura del Congreso del Estado de Michoacin
de Ocampo, en ejercicio de las facultades que me
confieren los articulos 36 fraccién II, 44 fraccion I de
la Constitucién Politica del Estado Libre y Soberano
de Michoacdn de Ocampo; articulos 8° fraccion II,
234y 235 de la Ley Organica y de Procedimientos
del Congreso del Estado de Michoacan de Ocampo,
presento Iniciativa con Proyecto de Decreto por el que se
adicionan las fracciones XVII bis y XXII bis al articulo 6°;
la fraccion VII al articulo 23; la fraccion VII al articulo
89 ter; segundo pdrrafo al articulo 200 y se reforma la
fraccion VI al articulo 23 de la Ley de Salud del Estado de
Michoacdn, de acuerdo a la siguiente

EXPOSICION DE MOTIVOS

La presente iniciativa tiene como objetivo
fundamental fortalecerlasatribucionesyobligaciones
afirmativas para identificar, diagnosticar y atender, a
través de las instancias de salud y seguridad publica,
los casos de nifias, nifios y adolescentes (NNA)
vinculados con el uso problemético de drogas, asi
como establecer un padrén oficial de los Centros de
Atencién Integral, tanto publicos como privados,
que permita su control, supervisién y regulacién por
parte de la Secretarfa de Salud.

En fechas recientes se han registrado en el
Estado casos de adolescentes con problemas de
adicciéon involucrados en delitos de alto impacto,
como homicidios, secuestros y portacién de armas
de uso exclusivo del Ejército. Si bien muchos han
sido internados por sus familias en centros de
rehabilitacién, una parte significativa de éstos opera
de manerairregulary sin cumplir conla normatividad
vigente, incluyendo las Normas Oficiales Mexicanas,
lineamientos y manuales emitidos por la Comisiéon
Nacional contra las Adicciones (CoNaDIC),
tales como la NOM-004-SSA3-2012, relativa al
expediente clinico; la NOM-005-SSA3-2010, sobre
infraestructura y equipamiento; y la NOM-028-
SSA2-2009, para la prevencién, tratamiento y control
de las adicciones.

La ausencia de una regulacién efectiva, asi como
de una calendarizacién permanente de inspecciones
y verificaciones sanitarias, ha propiciado un

descontrol en la operacién de estos centros, donde
en Numerosos casos no se garantiza un trato digno,
alimentacién adecuada, clasificaciéon por edad y sexo,
ni seguimiento terapéutico conforme al modelo de
atencioén ofrecido y a las necesidades individuales de
cada paciente, en contravencién a las gufas nacionales
para establecimientos de tratamiento residencial.
Diversos estudios internacionales confirman
la magnitud del problema. De acuerdo con el
Informe Mundial sobre Drogas 2024 de la Oficina
de las Naciones Unidas contra la Droga y el Delito
(UNODC), en 2022 una de cada 18 personas en el
mundo consumié alguna droga, con variaciones
relevantes por region, género y tipo de sustancia. En
poblacién joven, el cannabis se mantiene como una
de las drogas de mayor consumo, con un incremento
notable en el uso de vapeadores, particularmente en
América del Norte.

EnMéxico, el andlisis delademandade tratamiento
durante la Gltima década muestra un crecimiento
sostenido en el consumo de estimulantes de tipo
anfetaminico (ETA), que pasaron de representar el
9.5% de las solicitudes de atencién en 2013 al 49.1%
en 2023. En la mayoria de las entidades federativas,
los ETA constituyen actualmente la principal
sustancia que motiva la busqueda de tratamiento,
tanto en hombres como en mujeres.

Asimismo, se observa que la edad promedio de
inicio del consumo de sustancias se sitia alrededor
de los 15 aiios, lo que evidencia la alta vulnerabilidad
de la poblacién adolescente. A ello se suma la alerta
emitida por la UNODC en su Informe Mundial sobre
Drogas 2025, que reporta incrementos superiores
al 10% en el consumo de diversas sustancias entre
menores de 0 a 17 afios, incluyendo anfetaminas,
marihuana, cocaina, benzodiacepinas, solventes e

inhalables.

Ante este contexto, se propone reformar la Ley
de Salud del Estado de Michoacdn para fortalecer
las atribuciones de la Secretaria de Salud, en
coordinacién con el Sistema Estatal de Proteccion
Integral de Nifias, Nifios y Adolescentes (SIPINNA)
y la Procuraduria de Proteccién de NNA, a fin
de elaborar un programa especial con acciones
prioritarias para la rehabilitacién integral de este
grupo vulnerable en los dmbitos familiar, escolar y
social, asi como establecer mecanismos de control
cuando los adolescentes ingresen a Centros de
Atencién Integral.

Asimismo, se propone crear un registro y padron
estatal de Centros de Atencién Integral, publicos
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y privados, que cuenten con las acreditaciones y
regulacion previstas en la normativa federal y local,
asi como en las Normas Oficiales Mexicanas, guias y
manuales de la CoNaDIC.

De igual forma, se establece la obligacién para las
autoridades municipales de informar ala jurisdiccién
sanitaria correspondiente sobre la existencia y
operacién irregular de centros de atencién para las
adicciones.

Finalmente, se propone que la Secretaria de
Salud implemente un calendario permanente de
supervisiones y verificaciones sanitarias en todo
el Estado, identificando poblacién atendida, tipo
de sustancias, avances terapéuticos y egresos,
garantizando ademds el acompafiamiento de las
autoridades de seguridad publica y de la Fiscalia
General del Estado cuando sea necesario para
salvaguardar la integridad de los verificadores.

Con ello, se busca fortalecer la coordinacion
interinstitucional entre la Secretaria de Salud,
la CoEepris, los ayuntamientos y las autoridades
especializadas en NNA, con el fin de frenar el
crecimiento de las adicciones, prevenir la utilizacién
de nifias, nifios y adolescentes en la comisién de
delitos, y garantizar el adecuado funcionamiento
administrativo y operativo de los Centros de Atencién
Integral en el Estado de Michoacan.

A continuacién, se anexa cuadro comparativos de
la propuesta:

LEY DE SALUD DEL ESTADO DE MICHOACAN

| DICE: | DEBE DECIR ”

ARTICULO 6. Corresponderd a la Secretaria de acuerdo a

Io sefialado por la Ley General de Salud, organizar, operar,
supervisar y evaluar las siguientes materias de salubridad
general:

1. La prestacién de los servicios de la atencién médica,
en sus formas preventivas, curativas y de rehabilitacién,
preferentemente en beneficio de grupos vulnerables;

II. La prestacion de los servicios de atencién materno-
infantil;

IIl. La prestacién de los servicios de Planificacién Familiar,
os cuales comprenden:

a) La promocién del desarrollo de programas de
comunicacién educativa en materia de servicios de
planificacién familiar y educacion sexual, con base en
los contenidos y estrategias que establezca el Consejo
Nacional de Poblacién;

b) La atencién y vigilancia de los aceptantes y usuarios de
servicios de planificacion familiar;

¢) la asesoria para la prestacion de servicios de
planificacin familiar a cargo de los sectores piblico, social
y privado y la supervisién y evaluacién en su ejecucién,
de acuerdo con las politicas establecidas por el Consejo
Nacional de Poblacién;

d)la on en el de

idéneos para la determinacién, elaboracion, adquisicién,

y 6n de y otros

destinados a los servicios de 61 familiar;
e) La recopilacién, sistematizacién y actualizacion de la
informacion necesaria para el adecuado seguimiento de
las actividades de planificacién familiar; y,
) La Oclusion Tuberia Bilateral (OT8) o Salpingoclasia,
como  método  anticonceptivo  definitivo,  teniendo
inicamente como requisito ser mayor de edad, previo
consentimiento informado,
IV. La prestacion de los servicios de salud mental;
V. La organizacién, coordinacién y vigilancia del ejercicio
de las actividades profesionales, técnicas y auxiliares para
la salud;
VI, La promocion de la formacion de recursos humanos
para la salud;
VIl. La coordinacién de la investigacion para la salud y el
control de ésta en los seres humanos;
VIll. La informacién relativa a las condiciones, recursos y
servicios de salud en el Estado;
IX. La prestacion de los servicios de educacion para la
salud;
X. La prestacin de los servicios de orientacién y vigilancia
en materia de nutricién;
Xi. La prestacién de los servicios de prevencidn y el control
de los efectos nocivos de los factores ambi enlo

[ ARTICULO &". Corresponderd a la Secretaria de ocuerdo |
lo sefialado por la Ley General de Salud, organizar, operar,
supervisar y evaluar las siguientes materias de salubridad

I La prestacion de los servicios de la atencion médica,
en sus formas curativas y de n ),
preferentemente en beneficia de grupos vinerables;

II. La prestacidn de los servicios de atencion materno-infantil;

il. La prestacion de los servicios de Planificacion Familiar, los
cuales comprenden:

a) La promocion del desarrollo de programas de comunicacion
educativa en materia de servicios de planificacion familiar y
educacion sexual, con base en los contenidos y estrategias que
establezca el Consejo Nacional de Poblacion;

b) La atencion y vigilancia de los aceptantes y usuarios de
servicios de planificacion familiar;

¢) La asesoria para la prestacion de servicios de planificacion
familiar a cargo de los sectores piblico, social y privado y la
Supervision y evaluacion en su ejecucin, de acuerdo con las
politicas establecidas por el Consejo Nacional de Poblacion;

d) la on en el de
idneos para la determinacion, elaboracion, adquisicion,
« i b d

y e Y otro:
insumos destinados a los servicios de planificacion familiar;

e la i
informacion necesaria para €l adecuado seguimiento o
actividades de planificacion familiar; y,

£) La Oclusién Tuberia Bilateral (OTB) o Salpingoclasia, como
método anticonceptivo definitivo, teniendo uUnicamente como
requisito ser mayor de edad, previo consentimiento informado.
IV. La prestacidn de los servicios de salud mental;

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

VI. La promocién de la formacion de recursos humanos para
la salud;

VIl. La coordinacién de la investigacion para fa salud y el control
de ésta en los seres humanos;

VIl La informacion relativa a las condiciones, recursos y
servicios de salud en el Estado;

IX. La prestacidn de los servicios de educacion para la salud;

X. La prestacion de los servicios de orientacion y vigilancia en
materia de nutricion;

Xi. La prestacion de los servicios de prevencién y el control de
os efectos nocivos de los factores ambientales en la salud del
hombre;

Xil. La prestacién de los servicios de salud ocupacional y el
'saneamiento bdsico;

Xill. La prestacion de los servicios de prevencion, atencion
y el control de urgencias epidemioldgicas, emergencias

salud del hombre;

Xil. La prestacién de los servicios de salud ocupacional y el

saneamiento basico;

Xill. La prestacion de los servicios de prevencion, atencion

¥ el control de urgencias epidemioldgicas, emergencias
asociacion i brote,

endemia, enfermedad infecciosa emergente, enfermedad

infecciosa reemergente, epidemia y pandemia;

XIV. La prestacién de los servicios de prevencion y control

de las enfermedades no transmisibles y de accidentes;

XV. La prestacién de los servicios de prevencin de la

discapacidad y su rehabilitacion;

XV. bis. La (sic) prestacion de los servicios de prevencion

de enfermedades cronico degenerativas, asi como. el

diagndstico y atencidn de enfermedades raras;

XVI. La prestacion del servicio de asistencia social;

XVII. El programa contra el alcoholismo;

XVIll. Los programas contra el tabaguismo;

XIX. Programar, organizar y desarrollar el sistema estatal

de salud, procurando su participacion programatica en

el sistema nacional, coadyuvando a su consolidacion y

funcionamiento;

XX. Formular y desarrollar programas locales de salud, en

el marco de los sistemas estatales de salud y de acuerdo

con los principios y objetos del plan nacional de desarrollo;

XXL. Los programas y acciones que en materia de

salubridad local le competa;

XUl Elaborar  informacion estadistica local y

proporcionarla a la autoridad federal competente;

XXl Vigilar en la esfera de su competencia, el

cumplimiento de la ley General de Salud y demds

disposiciones aplicables;

XXlil Bis. La informacion dirigida a los padres de familia

o tutores sobre los cuidados que deben tener durante la

primera infancia, incluyendo la estimulacion temprana

y los cuidados que deben garantizar a nifias, nifios y

adolescentes que viven con discapacidad;

XXl Ter. La atencion médica a mujeres embarazadas,

incluyendo orientacion nutricional, la importancia de la

lactancia materna y la participacion del padre desde la

etapa prenatal;

XXl Quater. Los padres de las nifias y nifios que previo

o posterior a su nacimiento hayan sido detectados

con alguna. discapacidad, tendrdn derecho a. recibir
orientacion y

XXl Quinguies. Los programas de salud piblica para la
orientacidn, prevencin, deteccion oportuna, estimulacion
temprana, atencion integral o especializada, rehabilitacion
y habilitacion para los diferentes discapacidades, con
el objetivo de desarrollar al méximo las capacidades
cognitivas, fisicas, emocionales, sociales, afectivas y
lingiiisticas del nifio o nifia con discapacidad; y,

XXIV. Las demds que establezca la Ley General de
Salud y otras disposiciones aplicables. El ejercicio de la
salubridad general se ejercerd a través de los Acuerdos
de Coordinacion, los que determinardn las bases y
modalidades para el ejercicio de las mismas.

sociacion brote, endemia,
enfermedad infecciosa emergente, enfermedad  infecciosa
reemergente, epidemia y pandemia;

XIV. La prestacion de los servicios de prevencion y control de las
enfermedades no transmisibles y de accidentes;

XV. La prestacion de los servicios de prevencion de la
discapacidad y su rehabilitacion;

XV_ bis. La (sic) prestacion de los servicios de prevencion de
crénico i i 6
y atencin de enfermedades raras;

XVI. La prestacion del servicio de asistencia social;
XVIl. €l programa contra el alcoholismo;

Xl bis 1 programa especiol contra los adlcciones para i,
niios y que deberd

con la Secretaria Ejecutiva del Sistema Es!am/ de Proteccion
Integral de Nifias, Nifios y Adolescentes y la Procuraduria de
Proteccion de Nifias, Nifios y Adolescentes del Estado;

XVIll. Los programas contra el tabaguismo;

XIX. Programar, organizar y desarrollar el sistema estatal de
salud, procurando su pumcrpuclan programitica en el sistema
nacional, as 12

XX. Formular y desarrollar programas locales de salud, en el
marco de los sistemas estatales de salud y de acuerdo con los
principios y objetos del plan nacional de desarrollo;

XXI. Los programas y acciones que en materia de salubridad
local le competa;

XXl Elaborar 61 estadistica local y la
autoridad federal competente;

XXIl bis. Implementar un control y registro de los Centros de
Atencion Integral para las adicciones publicos y privados; asi
como supervisar que cuenten con los permisos y cumplan con
los requisitos legales para su funcionamiento;

XXIll. Vigilar en la esfera de su competencia, el cumplimiento
de la Ley General de Salud y demds disposiciones aplicables;

XXl Bis. La informacion dirigida a los padres de familia o
tutores sobre los cuidados que deben tener durante la primera
infancia, incluyendo la estimulacion temprana y los cuidados
que deben garantizar a nifias, nifios y adolescentes que viven
con discapacidad;

XXl Ter. La atencion médica a mujeres embarazadas,
incluyendo orientacion nutricional, la importancia de la
lactancia materna y la participacion del padre desde la etapa
prenatal;

XXIll Quater. Los padres de las nifias y nifios que previo
o posterior a su nacimiento hayan sido detectados con
alguna discapacidad, tendrdn derecho a recibir informacion,
orientacion y acompariamiento;

XXl Quinquies. Los programas de salud publica para la
orientacion, prevencion, deteccion oportuna, estimulacion
temprana, atencion integral o especializada, rehabilitacion y
habilitacion para las diferentes discapacidades, con el objetivo
de desarrollar al méximo las capacidades cognitivas, fisicas,
emacionales, sacuz/es, afectivas y lingiisticas del nifio o nifia
con discapacidad;

XXIV. Las dems que establezca la Ley General de Salud y otras
disposiciones aplicables. El ejercicio de la salubridad general
se ejercerd a través de los Acuerdos de Coordinacion, os que
determinardn las bases y modalidades para el ejercicio de las
mismas.




ARTICULO ~ 23.
ayuntamientos:
I. Asumir las atribuciones exclusivas,
concurrentes o coadyuvantes convenidas en
los términos de esta Ley con el Ejecutivo del
Estado;

Corresponde a Tos

Il. Invertir en infraestructura de salud, de
acuerdo con lo dispuesto por el Reglamento
de la Ley General de Salud en materia de
prestacion de servicios de atencién médica y
demas normas oficiales mexicanas;

ll.  Expedir reglamentos, circulares vy
disposiciones administrativas relacionados con
los servicios de salud que estén a su cargo;

Il Bis. Capacitar a través de los sistemas DIF,
a los padres de familia o tutores, en materia
de los cuidados durante la primera infancia,
incluyendo la estimulacion temprana;

IV. Formular y desarrollar programas
municipales en materia de prevencion, de
promocion y de atencion a la salud, en el
marco de los Sistemas Nacional y Estatal de
Salud;y,

V. En caso de un fenémeno natural, alerta

brote, emergencia epidemioldgica, endemia,
enfermedad emergente,
enfermedad infecciosa reemergente, epidemia
y pandemia, observar y coadyuvar en el
cumplimiento de las medidas de seguridad
sanitarias emitidas por el Gobierno Estatal y/o
Federal, o bien las de mayor proteccién para
la poblacion; y,

infecciosa

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

ARTICULO 23. Corresponde a los
ayuntamientos:

. Asumir las atribuciones
exclusivas,  concurrentes o
coadyuvantes convenidas en
los términos de esta Ley con el
Ejecutivo del Estado;

Il. Invertir en infraestructura
de salud, de acuerdo con lo
dispuesto por el Reglamento
de la Ley General de Salud
en materia de prestacion de
servicios de atencion médica

y demds normas oficiales
mexicanas;
1. Expedir reglamentos,

circulares y disposiciones
administrativas relacionados
con los servicios de salud que
estén a su cargo;

Il Bis. Capacitar a través de los
sistemas DIF, a los padres de
familia o tutores, en materia
de los cuidados durante la
primera infancia, incluyendo la
estimulacion temprana;

IV.  Formular y desarrollar
programas  municipales  en
materia de prevencién, de
promocién y de atencién a
la salud, en el marco de los
Sistemas Nacional y Estatal de
Salud;y,

V. En caso de un fenédmeno
natural, alerta epidemioldgica,

asociacion epidemioldgica,
brote, emergencia
epidemioldgica, endemia,
enfermedad infecciosa
emergente, enfermedad
infecciosa reemergente,

epidemia y pandemia, observar
y coadyuvar en el cumplimiento
de las medidas de seguridad
sanitarias emitidas por el
Gobierno Estatal y/o Federal,
o bien las de mayor proteccién
para la poblacion;

VI. Informar a la Jurisdiccion
sanitaria correspondiente de
la COEPRIS, cuando tenga
conocimiento de la existencia
y operacion irregular de un
Centro de Atencién Integral
para las adicciones; y,

VIl. Vigilar y hacer cumplir en
la esfera de su competencia,
los ordenamientos legales
sanitarios correspondientes.
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ARTICULO 89 Ter. Para el cumplimiento de su
objetivo, la Secretaria a través de la COEPRIS,
tendra a su cargo las siguientes atribuciones:

I. Ejercer la regulacion, control, vigilancia y
fomento sanitario en todos los lugares donde
se manipule o aplique, plaguicidas, sustancias
peligrosas o toxicas;

II. Ejercer las acciones de control, regulacion
y fomento sanitario correspondientes, para
prevenir y reducir los riesgos sanitarios,
asociacion epidemioldgica, brote, emergencia
epidemioldgica, endemia,
infecciosa emergente, enfermedad infecciosa
reemergente, epidemia y pandemia, derivados
de la exposicion de la poblacién a factores
quimicos, fisicos y bioldgicos incluyendo las
sustancias toxicas o peligrosas;

enfermedad

lll.  Participar en coordinacién con las
unidades administrativas  correspondientes
de la Secretaria, en la instrumentacién
de acciones y prevenciones de control y
vigilancia epidemioldgica, de las intoxicaciones
por plaguicidas, sustancias peligrosas o
toxicas, cuando estos se relacionen con los
riesgos sanitarios derivados de los procesos
de manipulacién, preparacién, mezcla y
aplicacion;

IV. Determinar las medidas de seguridad,
preventivas y correctivas en el dmbito de
su respectiva competencia, a través de
la vigilancia epidemiolégica y de alerta
epidemiologica;

V. Aplicar estrategias tendientes a la
prevencion, evaluacion y seguimiento de
riesgos sanitarios, asociacion epidemioldgica,
brote, emergencia epidemioldgica, endemia,
enfermedad emergente,
enfermedad infecciosa reemergente, epidemia
y pandemia en coadyuvancia con otras
autoridades competentes; a través de vigilancia
epidemioldgica y de alerta epidemiolégica, de
conformidad con la NORMA Oficial Mexicana
NOM-017-SSA2-2012; y;

infecciosa

VI.  Emitir, prorrogar 'y revocar las
autorizaciones sanitarias en la materia de
su respectiva competencia, asi como ejercer
aquellos actos de autoridad que para la
regulacion, prevencion, control y fomentos
sanitarios, se esté establecido o derive de la
presente Ley y sus respectivos reglamentos,
las Normas Oficiales Mexicanas de la materia
y demds disposiciones aplicables.

ARTICULO 89 Ter. Para el
cumplimiento de su objetivo,
la Secretaria a través de la
COEPRIS, tendrd a su cargo las
siguientes atribuciones:

I. Ejercer la regulacion, control,
vigilancia y fomento sanitario en
todos los lugares donde se manipule
o aplique, plaguicidas, sustancias
peligrosas o toxicas;

Il. Ejercer las acciones de control,
regulacion y fomento sanitario
correspondientes, para prevenir
y reducir los riesgos sanitarios,
asociacion epidemioldgica, brote,
emergencia epidemioldgica,
endemia, enfermedad infecciosa
emergente, enfermedad infecciosa
reemergente, epidemia y pandemia,
derivados de la exposicion de la
poblacidn a factores quimicos, fisicos
y bioldgicos incluyendo las sustancias
toxicas o peligrosas;

Ill.  Participar en coordinacién
con las unidades administrativas
correspondientes de la Secretaria,
en la instrumentacién de acciones y
prevenciones de control y vigilancia
epidemioldgica, de las intoxicaciones
por plaguicidas, sustancias peligrosas
o téxicas, cuando estos se relacionen
con los riesgos sanitarios derivados
de los procesos de manipulacion,
preparacion, mezcla y aplicacion;

IV. Determinar las medidas de
seguridad, preventivas y correctivas
en el ambito de su respectiva
competencia, a través de la
vigilancia epidemioldgica y de alerta
epidemioldgica;

V. Aplicar estrategias tendientes
a la prevencién, evaluacion y
seguimiento de riesgos sanitarios,
asociacion epidemioldgica, brote,
emergencia epidemioldgica,
endemia, enfermedad infecciosa
emergente, enfermedad infecciosa
reemergente, epidemia y
pandemia en coadyuvancia con
otras autoridades competentes; a
través de vigilancia epidemioldgica
y de alerta epidemiolégica, de
conformidad con la NORMA Oficial
Mexicana NOM-017-SSA2-2012;

VI. Emitir, prorrogar y revocar
las autorizaciones sanitarias en
la materia de su respectiva
competencia, asi como ejercer
aquellos actos de autoridad que
para la regulacion, prevencion,
control y fomentos sanitarios,
se esté establecido o derive de
la presente Ley y sus respectivos
reglamentos, las Normas
Oficiales Mexicanas de la
materia y demas disposiciones

aplicables; y,

ViI. Elaborar calendario
anual de supervisiones 'y
verificaciones sanitarias a los
Centros de Atencion Integral
para las Adicciones que operan
en todo el Estado de Michoacdn.
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ARTICULO 200. Las demas cia ARTICULO 200. Las demas
y entidades de la administracién publica d d . idad
del Estado, coadyuvaran a la vigilancia del epenadencias Y entidades

cumplimiento de la legislacién sanitaria y, de la administracidon pl’]b'lCa
cuando encontraren irregularidades que a deI Estado coadyuvarén a |a
su juicio constituyan violaciones a aquélla, lo L. . 4 ..
haran del conocimiento de las autoridades VlgllanC|a del cumpllmlento de
sanitarias competentes. la legislacion sanitaria y, cuando
encontraren irregularidades
que a su juicio constituyan
violaciones a aquélla, lo

hardn del conocimiento de
las autoridades sanitarias
competentes.

En el caso de Centros de
Atencion Integral en los que
exista un probable riesgo para
la Seguridad de los verificadores
sanitarios, las autoridades de
Seguridad Publica del Estado
y Fiscalia General del Estado
tendrén la obligacion de
brindar a acompafiamiento y
seguridad perimetral.

Por lo expuesto y fundado, sometemos a la
consideracién de este Honorable Congreso siguiente
Iniciativa con Proyecto de

DECRETO

Articulo Unico. Se adicionan las fracciones
XVII bis y XXII bis al articulo 6°; la fraccién VII
al articulo 23; la fraccién VII al articulo 89 ter;
segundo pdrrafo al articulo 200 y se reforma la
fraccién VI al articulo 23 de la Ley de Salud del
Estado de Michoacan, para quedar como sigue:

Articulo 6°...

I...al XVIL...

XVII bis. El programa especial contra las adicciones
para niflas, nifios y adolescentes que deberd
implementar en coordinacién con la Secretarfa
Ejecutiva del Sistema Estatal de Proteccién Integral
de Niilas, Nifios y Adolescentes y la Procuraduria
de Proteccién de Ninas, Nifios y Adolescentes del
Estado.

XVIL... al XXII...

XXII bis. Implementar un control y registro de los
Centros de Atencién Integral para las adicciones
publicos y privados; asi como supervisar que cuenten
con los permisos y cumplan con los requisitos legales
para su funcionamiento.

XXXIIL.. al XXIV...

Articulo 23...

I..alV..

VI. Informar a la Jurisdiccion sanitaria
correspondiente de la COEPRIS, cuando tenga
conocimiento de la existenciay operacion irregular de
un Centro de Atencién Integral para las adicciones; y,
VIL. Vigilar y hacer cumplir en la esfera de su
competencia, los ordenamientos legales sanitarios
correspondientes.

Articulo 89 ter...

I...al VL.

VIL. Elaborar calendario anual de supervisiones y
verificaciones sanitarias a los Centros de Atencién
Integral para las Adicciones que operan en todo el
Estado de Michoacén.

Articulo 200...

En el caso de Centros de Atencién Integral en los
que exista un probable riesgo para la Seguridad de los
verificadores sanitarios, las autoridades de Seguridad
Publica del Estado y Fiscalia General del Estado
tendran la obligacién de brindar a acompafiamiento
y seguridad perimetral.

TRANSITORIO
Unico. El presente decreto entrard en vigor al dia
siguiente de su publicacién en el Periddico Oficial del
Gobierno Constitucional del Estado de Michoacan

de Ocampo.

PALACIO DEL PODER LEGISLATIVO, a la fecha de su
presentacion.

Atentamente

Dip. Octavio Ocampo Cérdova
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