Dictamen que presenta la Comision de Salud
Publica de la iniciativa, a efecto de adicionar
un articulo 62 Bis a la Ley de Salud del Estado
de Guanajuato, formulada por diputadas y
diputados integrantes del Grupo
Parlamentario del Partido Accién Nacional.

H. CONGRESO DEL ESTADO
DE GUANAJUATO

Diputada Emma Tovar Tapia
Presidenta del Congreso del Estado
Presente.

A la Comision de Salud Publica de la Sexagésima Cuarta Legislatura del
Congreso del Estado Libre y Soberano de Guanajuato le fue turnada para su estudio
y dictamen la iniciativa formulada por diputadas y diputados integrantes del Grupo
Parlamentario del Partido Accién Nacional, a efecto de adicionar un articulo 62 Bis
a la Ley de Salud del Estado de Guanajuato.

Con fundamento en lo dispuesto por los articulos 89, fraccion V, 118, fraccion
l'y 171 de la Ley Orgdnica del Poder Legislativo del Estado de Guanajuato, esta
comision rinde el siguiente:

Dictamen
I. Proceso Legislativo.

1.1 En sesion plenaria del 26 de noviembre de 2020 por razon de materia fue
turnada la iniciativa referida a la Comision de Salud Publica de la Sexagésima
Cuarta Legislatura del Congreso del Estado.

1.2 En reunién de la Comision de Salud PUblica del 20 de enero de 2021 fue
radicada la propuesta legislativa en cuestion y aprobada por unanimidad de votos
la siguiente metodologia de trabagjo para su estudio y dictamen: a) Remitir la
iniciativa y solicitar envien opinidén en un término de 15 dias hdbiles, contados a partir
del dia siguiente al de recepcién de la solicitud: Via correo electronico a diputadas
y diputados integrantes de esta Legislatura. Mediante oficio a: Secretaria de Salud
del Estado, delegacién estatal del Instituto Mexicano del Seguro Social, delegacion
estatal del Instituto de Seguridad y Servicios Sociales de los Trabajadores del Estado,
Sistema para el Desarrollo Integral de la Familia del Estado de Guanajuato, Instituto
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Guanajuatense para las Personas con Discapacidad, Coordinaciéon General
Juridica del Gobierno del Estado y, Unidad de Estudios de las Finanzas Publicas del
Congreso del Estado, en cuanto al impacto presupuestal; b) Establecer un enlace
en la pdagina web del Congreso del Estado por el término de 15 dias hdbiles,
contados a partir del dia siguiente al de su publicacion, donde se acceda ala
iniciativa para efecto de consulta y aportaciones ciudadanas; c¢) Elaborar la
secretaria técnica un documento en el que se concentren los comentarios
formulados a la iniciativa y contenga comparativo, el que circulard a las diputadas
y los diputados integrantes de la Comision de Salud Publica y se impongan de su
contenido; d) Mesa de trabajo para el andlisis de la iniciativa y los comentarios
formulados, conformada por los integrantes de la Comision de Salud Publica,
diputadas y diputados de esta Legislatura que deseen asistir, asi como asesores; e
invitar a la Secretaria de Salud del Estado, Sistema para el Desarrollo Integral de la
Familia del Estado de Guanajuato, Instituto Guanajuatense para las Personas con
Discapacidad, Coordinaciéon General Juridica del Gobierno del Estado vy, a la
Unidad de Estudios de las Finanzas PUblicas del Congreso del Estado; €) Reunidn de
la Comisidon de Salud PuUblica para acuerdos del proyecto de dictamen; vy, f) Reunién
de la Comisiéon de Salud PUblica para la discusion y, en su caso, aprobacion del
proyecto de dictamen.

1.3 El 21 de enero de 2021 se establecié un enlace en la pdgina web del
Congreso del Estado, a efecto de que se accediera a la iniciativa de referencia,
para su consulta y aportaciones ciudadanas.

1.4 Previo a la celebraciéon de la mesa de trabajo se recibid la respuesta a la
solicitud de opinidn de la Unidad de Estudios de las Finanzas Publicas del Congreso
del Estado.

1.5 La secretaria técnica de la comision elabord el documento en el que se
concentrd la opinidn recibida y el comparativo, el cual remitié a las diputadas y los
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diputados integrantes de la Comision de Salud Publica via correo electronico el 28
de abril de 2021.

1.6 El 30 de abril de 2021, a traves de videoconferencia, se llevé a cabo la
mesa de trabajo, a fin de analizar la iniciativa y los comentarios formulados a la
misma, en la que se contd con la asistencia del diputado Raul Humberto Marquez
Albo, presidente de la Comision de Salud Publica, las diputadas Emma Tovar Tapia
y Sandra Josefina Arrona Luna v, el diputado Pastor Garcia Lopez, integrantes de
dicha comisién; por parte de la Secretaria de Salud del Estado la doctora Sara
Garcia Martinez, jefa de departamento de atencién a la salud de la infancia y la
adolescencia vy, la doctora Angela Barrera Gonzdlez, jefa de departamento de
supervision de fondos especiales; del Sistema para el Desarrollo Integral de la Familia
del Estado el licenciado Sergio Alfonso Garcia Marfinez, coordinador de Asuntos
Juridicos; del Instituto Guanajuatense para las Personas con Discapacidad el doctor
Juan Silvestre Morales Camargo, director de Rehabilitacion; de la Coordinacion
General Juridica del Gobierno del Estado el licenciado José Federico Ruiz Chdvez,
director general de Agenda Legislativa y Reglamentacion, el licenciado Carlos
Alejandro Rodriguez Pacheco, coordinador de Proyectos Legislativos y, el licenciado
Alejandro Dominguez Lopez Velarde, adscrito a la direccién general de Agenda
Legislativa y Reglamentacién; de la Unidad de Estudios de las Finanzas Publicas del
Congreso del Estado la maestra Belén del Rocio Espinoza Aguirre, directora de dicha
unidad v, el licenciado Enrique Orozco Mora, coordinador de Estudios Fiscales.
Asimismo, las asesoras licenciadas Brittany Aguilera Pizano del Grupo Parlamentario
del Partido Morena, Cecilia Genco Liceaga del Grupo Parlamentario del Partido
Accién Nacional y Graciela Ayala Beserra de la Representacion Parlamentaria del
Partido Movimiento Ciudadano, el licenciado Oscar Adridn Ydahez Gonzdlez, asesor
del Grupo Parlamentario del Partido Revolucionario Institucional, asi como la
secretaria técnica de la aludida comision.

El 30 de abril de 2021 se recibid la opinidn consolidada emitida por la
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Secretaria de Salud y la Coordinacion General Juridica, misma que fue expuesta en
la mesa de frabajo referida por quienes asistieron en representacion de la
dependencia y unidad emisora.

1.7 En reunidon de la Comision de Salud Publica celebrada el 21 de mayo de
2021, la presidencia instruyd a la secretaria técnica la elaboracién del proyecto de
dictamen en sentido positivo de la iniciativa que nos ocupa.

Il. Iniciativa.

En el apartado identificado como exposicion de motivos de la propuesta
legislativa las y los iniciantes refieren:

()

1. Competencia.
Nuestra Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos consagra el derecho a la
salud en el articulo 4°:
«Toda persona tiene derecho a la proteccién de la salud.... La Ley definird un sistema de salud
para el bienestar, con el fin de garantizar la extension progresiva, cuantitativa y cualitativa de
los servicios de salud para la atencion integral y gratuita de las personas que no cuenten con
seguridad social.»

Por lo que el derecho se advierte que la proteccion de la salud, es un derecho social y universal,
independiente de la situacion de vulnerabilidad de sus destinatarios, ya que, ademas, es un elemento
esencial para que el Estado pueda sentar las bases para eliminar la desigualdad existente entre los
miembros de una sociedad.

Aunado a lo anterior, nuestra Carta Magna en el mismo articulo también prevé que:

«Entodas las decisiones y actuaciones del Estado se velaray cumplird con el principio del interés
superior de la nifiez, garantizando de manera plena sus derechos. Los nifios y las nifias tienen
derecho a lasatisfaccion de sus necesidades de alimentacion, salud, educacion y sano
esparcimiento para su desarrollo integral. Este principio debera guiar el disefio, ejecucion,
seguimiento y evaluacién de las politicas publicas dirigidas a la nifiez.»

Consecuentemente, los nifios y nifias tienen reconocido el derecho a la vida y a la salud de
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conformidad con la Constitucion Federal, pero también dichos derechos se encuentran reconocidos
en diversos tratados sobre Derechos Humanos y, en general, en las Constituciones locales de las
diferentes entidades federativas.

Es asi que el pais determin6 como forma de organizacion la de republica federal. Lo anterior
en virtud de que el poder reformador de la Constitucion ha estimado necesario que en ciertas
actividades las autoridades de la Federacién y las entidades federativas participen o actlen de manera
conjunta para la consecucion de un determinado fin; esta situacion no implica que la Federacion o
las entidades hayan dejado de contar con un @mbito de accidn propio o exclusivo, sino que a la par
existe una creciente tendencia o necesidad de establecer algun tipo de acciéon compartida entre los
ordenes normativos para una mejor consecucion de los fines que se proponen.

De ahi que debamos distinguir tres clases de facultades, a saber: i) Facultad implicita: la
inferida por enunciados juridicos del texto constitucional, y por el que pragmaticamente significa su
existencia de manera interpretativa a favor del orden federal; ii) Facultad residual: la reconocida
por el articulo 124 de la Constitucion Politica Federal respecto que lo no otorgado a las autoridades
federales se entiende facultad de los estados; y iii) Facultad concurrente: regla que confiere poder
normativo, ejecutivo, jurisdiccional u otra clase de poder distinto a los anteriores, respecto de una
materia genérica, y que se otorga a dos 0 mas drdenes de gobierno de forma expresa mediante un
enunciado constitucional que establece el Poder Reformador y por el que se mandata que el legislador
ordinario expida una ley general —en sentido de ley marco— por la que se distribuyan competencias
entre los ordenes de gobierno respectivos en relacion a la materia genérica correspondiente de
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manera que se establezca qué corresponde hacer (reglas de competencia) a cada orden de gobierno .

En relacion con las facultades concurrentes estan las de «primera generacion» —como
educacion, salubridad general, asentamientos humanos o equilibrio ecolégico—, en las que el
Constituyente Permanente ordené al Congreso de la Union emitir una ley general, de caracter
distributiva, estableciendo las atribuciones especificas que le corresponderan a cada uno de los
ordenes de gobierno involucrados bajo una base constitucional.

Este modelo se retomé mas adelante para otro tipo de actividades o0 materias como turismo,
cultura fisica y deporte, pesca y acuacultura, derechos de nifios, nifias y adolescentes, derechos de las
victimas y electoral; también tenemos materias en que el objetivo perseguido no fue el reparto de
facultades sino la coordinacion entre autoridades.

Esta enumeracion (que no pretende ser exhaustiva) basta para evidenciar el gran nimero de

materias en que debe existir cooperacion o participacion conjunta entre niveles de gobierno y, que los
modelos o esquemas para regular dicha participacion no son uniformes.
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No obstante, la Unica constante en las multiples reformas constitucionales que han
configurado nuestro actual sistema federal ha sido la creciente participacion o intervencion de la
Federacion en ambitos de regulacién que inicialmente se consideraban reservados a las entidades
federativas o que eran compartidos.

En tal sentido, al ser la deteccion temprana de la pérdida de audicién y enfermedades
visuales, y su tratamiento en todos sus grados, desde los primeros dias del nacimiento, un tema de
salubridad general y por tanto de competencia concurrente, se permite con la presente iniciativa: i)
visibilizar la atencion al tema de salud auditivo y visual en la Ley de Salud del Estado de Guanajuato,
y ii) actualizacion de nuestro marco normativo en materia de salud.

Es asi que, la fraccion |, apartado B, articulo 13 de la Ley General de Salud, sefiala que los
temas relativos a la salud visual, auditiva y atencion materno-infantil,corresponde a los gobiernos de
las entidades federativas.

No se omite sefialar que diversas entidades que integran nuestro pais se han pronunciado a
favor de la salud visual y auditiva de la nifiez, entre los que se encuentran Querétaro, Nayarit, Colima,
Durango, y Zacatecas.

2. Pérdida de audicion.

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) nos dice que la sordera es la pérdida total de
la audicion en uno o ambos oidos. La pérdida de la audicidn se refiere a la pérdida de la capacidad
de oir, bien sea total o parcial. La mayoria de las personas con pérdida moderada a grave de
la audicién vive en paises de ingresos bajos y medios.

En ese sentido, reporta que 466 millones de personas en todo el mundo padecen pérdida de
audicion incapacitante, de las cuales 34 millones son nifios. Ademas, los casos desatendidos de
pérdida de audicion representan un coste mundial anual de 750 000 millones de dolares, por lo que
las intervenciones destinadas a prevenir, detectar y tratar la pérdida de audicion no son carasy pueden
resultar muy beneficiosas para los interesados.

La situacion de las personas que padecen pérdida de audicion mejora gracias a la deteccion
temprana, a la utilizacion de audifonos, implantes cocleares y otros dispositivos de ayuda, asi como
con el empleo de subtitulos, el aprendizaje del lenguaje de signos y otras medidas de apoyo educativo

) 2
y social.

Aunado a lo anterior, la OMS reporta que las causas congénitas pueden determinar la
pérdida de audicion en el momento del nacimiento o poco después. La pérdida de audicion puede
obedecer a factores hereditarios y no hereditarios, 0 a complicaciones durante el embarazo y el parto,
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entre ellas:

e rubéola materna, sifilis u otras infecciones durante el embarazo;

e  bajo peso al nacer;

e asfixia del parto (falta de oxigeno en el momento del parto);

e uso inadecuado de ciertos medicamentos como aminoglucésidos, medicamentos
citotoxicos, antipaludicos y diuréticos;

e ctericia grave durante el periodo neonatal, que puede lesionar el nervioauditivo del
recién nacido.

Es asi que una de las principales consecuencias de la pérdida de audicidn es la limitacion de
la capacidad de la persona para comunicarse con los demds. En los nifios con pérdida de audicion
desatendida, el desarrollo del habla se suele retrasar. Las personas afectadas suelen tener mayores
indices de fracaso escolar y necesitan mas asistencia educativa. Para una experiencia de aprendizaje
Optimaes importante que los nifios tengan acceso a unos ajustes adecuados, los cuales no siempre estan

disponibles”

En el campo de la prevencidon en los menores de 15 afios, el 60% de los casos de pérdida de
audicion son atribuibles a causas prevenibles.

En nuestro pais, mas de 690,000 personas que viven con alguna deficiencia sensorial
auditiva .

Ahorabien, con lafinalidad de que las nifias y nifios puedan alcanzar su pleno desarrollo en la
forma en que juegan, aprenden, se comunican y actdan, el tamiz auditivo neonatal es una prueba
sencilla y réapida, que permite detectar disminucién de la audicidn o sordera en recién nacidos, sin
causar dolor o molestia alguna. Consiste en colocar un pequefio audifono en su oido.

® Esta prueba dura unos segundos y registra la capacidad.
* Lo realiza el personal de salud (médico o enfermera).

-z . . 5
* Todo recién nacido tiene que hacerse esta prueba.

Consecuentemente, en el Grupo Parlamentario del Partido Accidn Nacional consideramos
que en las nifias y nifios con pérdida de audicion la deteccion y el tratamiento tempranos en el marco
de programas de deteccion auditiva neonatal, asi como el tamiz auditivo, pueden mejorar los
resultados linguisticos y escolares, mejorar su calidad de vida en lo general, asi como reducir el costo
emocional, social y econdmico a su familia y a la sociedad de las nifias y nifios con pérdida de
audicion, siempre atendiendo al interés superior de la nifiez.
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3. Enfermedades visuales.

La OMS, nos dice que a nivel mundial, se estima que aproximadamente 1300 millones de
personas viven con alguna forma de deficiencia visual. Por su parte, las principales causas de la visién
deficiente son los errores de refraccion no corregidos y las cataratas.

En ese tenor, aproximadamente el 80% de los casos de vision deficiente a nivel mundial se
consideran evitables. Existen intervenciones eficaces disponibles para prevenir y tratar las
enfermedades oculares. Por ejemplo, el error de refraccion no corregido se puede corregir con gafas,
mientras que la cirugia de las cataratas puede restaurar la vision. La rehabilitacion de la visién
también es eficaz para mejorar el funcionamiento de las personas con una deficiencia visual

. L, 6
irreversible.

Meéxico se ubica entre los 20 paises con mayor nimero de personas con discapacidad visual
y ceguera, la Sociedad Mexicana de Oftalmologia sefial6 que se estima que en el pais hay 2 millones

7
237 mil personas con deficiencia visual y 415 mil 800 con ceguera.

Uno de cada mil recién nacidos aparentemente normales tienen en forma latente una
enfermedad de consecuencias graves e irreversibles que no se manifiestan en el nacimiento, sino mas
tardiamente, y que son causa de retraso mental y a veces de epilepsia, ceguera u otros trastornos
graves que se manifestaran semanas o meses después. Es asi que el desarrollo visual normal en el
recién nacido durante las primeras semanas de vida, son el tiempo critico para el desarrollo de la
vision. Durante este periodo, la agudeza visual se desarrolla rapidamente y depende de que el estimulo
visual sea el mismo para cada ojo.

Afortunadamente hay la posibilidad de detectar estos padecimientos a tiempo, cuando adin
no se ha instalado el dafio organico. Esta deteccion se logra mediante el tamiz neonatal.

Los programas de tamiz neonatal constituyen una prioridad en la atencién de los problemas
de salud publica, pues desde hace mas de cuatro décadas el tamizaje ha demostrado ser un
procedimiento eficaz en gran nimero de paises desarrollados.

En ese sentido, si se realiza el tamiz oftalmol4gico y, se cumple con un tratamiento adecuado,
se puede descartar cerca del 80% de las alteraciones visuales que condicionarian la ceguera u otras
patologias que pondrian en riesgo el correcto desarrollo de nuestras nifias y nifios.

Por lo anteriormente expuesto, en el Grupo Parlamentario del Partido AcciénNacional
proponemos adicionar un articulo 62 Bis a la Ley de Salud del Estado de Guanajuato ya que pensamos
necesario seguir velando por los derechos de nuestra nifiez, en especial tratdndose de la pérdida de
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audicion y enfermedades visuales ya que los impactos de dichas enfermedades son amplios y pueden
ser profundos, incluyen dificultades para desarrollar el habla, el lenguaje y las destrezas sociales. Asi,
cuanto més rapido reciban ayuda las nifias y nifios con pérdida auditiva y enfermedades visuales, mas
probable es que logren desarrollar todo su potencial.

Finalmente, la presente iniciativa va acorde con los Objetivos de Desarrollo Sostenible
(ODS), que formar parte de la Agenda 2030, en especifico al objetivo 3:Garantizar una vida sana y

. 8
promover el bienestar para todos en todas las edades.

()

1 GUTIERREZ Parada, Oscar (2016): Sistema Federal, Tendencia Actual, Federalismo Normativo CentralmenteDirigido, Porria,
Escuela Libre de Derecho, México. p. 37.

2 Organizacién Mundial de la Salud, Sordera y pérdida de la audicién, 15 de marzo de 2019. Disponible en:
https://www.who.int/es/news-room/fact-sheets/detail/deafness-and-hearing-loss
3Idem

4 Comision Nacional de los Derechos Humanos, En el Dia Nacional de las Personas Sordas la CNDH expresa preocupacion por las casi
700,000 personas con deficiencia sensorial auditiva, y hace un llamado a las autoridades a generar acciones y proporcionar
herramientas para ejercer sus derechos fundamentales, Ciudad de México, a 28 de Noviembre de 2019 Comunicado de Prensa
DGC/463/2019 . Consultable en: https://www.cndh.org.mx/sites/default/files/documentos/2019-11/COMUNICADO_463-2019.pdf
5 Secretaria de Marina, éQué es el? TAMIZ NEONATAL AUDITIVO. Consultable en:

https://www.gob.mx/cms/uploads/attachment/file/1016/tamiz_neonatal_auditivo.pdf

6 Organizacién Mundial de la Salud, Ceguera y discapacidad visual, 11 de octubre de 2018. Disponible en:

https://www.who.int/es/news-room/fact-sheets/detail/blindness-and-visual-impairment
7 La Jornada, En México hay 2 millones 237 mil personas con deficiencia visual, essica Xantomila | jueves, 10 oct 2019 16:32.

Consultable en: https://www.jornada.com.mx/ultimas/sociedad/2019/10/10/en-mexico-hay- 2-millones-237-mil-personas-con-
deficiencia-visual-1593.html

8 Objetivos de Desarrollo Sostenible de la ONU. Disponible en: https://www.un.org/sustainabledevelopment/es/health/
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Por lo que corresponde a la propuesta normativa, es planteada por las y los
iniciantes en los siguientes términos:

()

UNICO: Se adiciona un articulo 62 Bis a la Ley de Salud del Estado de Guanajuato, para quedar como
sigue:

Articulo 62 Bis. En la atencion materno infantil se promoverd la deteccion temprana de la
disminucioén de audicion o sordera y malformaciones que puedan causar ceguera y su tratamiento
en todos sus grados, desde los primeros dias del nacimiento. Lo anterior a través del tamiz
oftalmoldgico y auditivo neonatal, en los términos de la Ley General de Salud.

TRANSITORIO

ARTICULO UNICO. El presente Decreto entrara en vigor al dia siguiente al de su publicacion en el
Periddico Oficial del Gobierno del Estado de Guanajuato.

()

Ahora bien, en cuanto a los comentarios recibidos sobre la iniciativa de
mérito, son de referir los siguientes rubros de la opinidn consolidada emitida por la
Secretaria de Salud del Estado y la Coordinacion General Juridica del Gobierno del
Estado:

()

lll. Comentarios
lll.1 Respecto a la atencién materno infantil
De acuerdo con el articulo 3, fraccién IV, de la Ley General de Salud’, se refiere

ala atenciéon materno-infantil como «materia de salubridad generaly. En ese sentido,
el articulo 61 del mismo ordenamiento, dispone que la atencién materno infantil
«comprende la proteccion materno-infantil y la promocién de la salud materna, que abarca el periodo
que va del embarazo, parto, postparto y puerperio, en razén de la condicion de vulnerabilidad en que
se encuentra la mujer y el producto».

! Publicada en el Diario Oficial de la Federacion el 7 de febrero de 1984.
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En concordancia con lo anterior, el articulo 62 de la Ley de Salud del Estado de
Guanajuato?, establece acciones de cardcter general en materia de atencion
materno-infantil:

«Articulo 62. La atencién materno-infantil tiene caracter prioritario y comprende
las siguientes acciones:

I. La atencién de la mujer durante el embarazo, el parto y el puerperio;

Il. La atencién de los menores de edad y la vigilancia de su crecimiento y
desarrollo, incluyendo la promocidn de la vacunacion oportuna; y

I11. La proteccion de la integracion y del bienestar familiar.»

Por su parte, la Norma Oficial Mexicana NOM-007-SSA2-2016, Para la atencion de la mujer
durante el embarazo, parto y puerperio, y de la persona recién nacida®, desarrolla este concepto
al enfocar la atencién de la mujer durante el embarazo, parto y puerperio, y de la
persona recién nacida. Dicha Norma, refiere como objetivo puntualizar las acciones
a cumplir en cada consulta médica, y que éstas deban realizarse meticulosamente
con un andilisis e interpretacion de los resultados que se obtengan de pruebas
répidas de laboratorio y, en su caso, de gabinete.

.2 Respecto a la pérdida de audicién y enfermedades visuales

La Organizacién Mundial de la Salud (OMS) sefiala que la sordera es la pérdida total
de la audicion en uno o ambos oidos. La pérdida de la audicion se refiere a la
pérdida de la capacidad de oir, bien sea total o parcial. La mayoria de las personas
con pérdida moderada a grave de la audicién vive en paises de ingresos bajos y
medios. En ese senfido, este organismo internacional reporta que 466 millones de
personas en todo el mundo padecen pérdida de audicién incapacitante, de las
cuales 34 millones son ninos. Ademds, los casos desatendidos de pérdida de audicion
representan un coste mundial anual de 750,000 millones de ddlares, por lo que las
intervenciones destinadas a prevenir, detectary tratar la pérdida de audicién no son
caras y pueden resultar muy beneficiosas para los interesados. La situacion de las
personas que padecen pérdida de audicidn mejora gracias a la deteccion
temprana, a la utilizacién de audifonos, implantes cocleares y otros dispositivos de

2 Publicada en el Periddico Oficial del Gobierno del Estado, NUm. 63, Segunda Parte, el 8 de agosto de 1986.
3 Publicada en el Diario Oficial de la Federacion el 7 de abril de 2016.
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ayuda, asi como con el empleo de subtitulos, el aprendizaje del lenguaje de signos
y ofras medidas de apoyo educativo y social.

En nuestro pais, mds de 690,000 personas viven con alguna deficiencia sensorial
auditiva, segun el INEGI. Ahora bien, con la finalidad de que las nifias y nifos puedan
alcanzar su pleno desarrollo en la forma en que juegan, aprenden, se comunican y
actuan, el tamiz auditivo neonatal es una prueba sencilla y rdpida, que permite
detectar disminucion de la audicidn o sordera en recién nacidos, sin causar dolor o
molestia alguna. Consiste en colocar un pequeno audifono en su oido, y en el que
se realiza una prueba por el personal de la salud que dura unos segundos y registra
la capacidad.

Por lo anterior, se considera que en las nifas y ninos con pérdida de audicién la
deteccion y el tratamiento tempranos en el marco de programas de deteccién
auditiva neonatal, asi como el tamiz auditivo, pueden mejorar los resultados
lingUisticos y escolares, mejorar su calidad de vida en lo general, asi como reducir el
costo emocional, social y econémico a su familia y a la sociedad de las ninas y nifos
con pérdida de audicién, siempre atendiendo a su interés superior.

En cuanto alas enfermedades visuales, La OMS senala que, a nivel mundial, se estima
que aproximadamente 1,300 millones de personas viven con alguna forma de
deficiencia visual. Por su parte, las principales causas de la vision deficiente son los
errores de refraccién no corregidos y las cataratas.

México se ubica enfre los 20 paises con mayor numero de personas con
discapacidad visual y ceguera, la Sociedad Mexicana de Oftalmologia sefiald que
se estima que en el pais hay 2 millones 237 mil personas con deficiencia visual y 415
mil 800 con ceguera. Uno de cada mil recién nacidos aparentemente normales
tienen en forma latente una enfermedad de consecuencias graves e ireversibles
que no se manifiestan en el nacimiento, sino mds tardiamente, y que son causa de
retraso mental y a veces de epilepsia, ceguera u ofros frastornos graves que se
manifestardn semanas o meses después.

Es asi que el desarrollo visual normal en el recién nacido durante las primeras semanas
de vida, son el tiempo critico para el desarrollo de la visién. Durante este periodo, la
agudeza visual se desarrolla radpidamente y depende de que el estimulo visual sea el
mismo para cada ojo. Afortunadamente hay la posibilidad de detectar estos
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padecimientos a tiempo, cuando aun no se ha instalado el dafo orgdnico. Esta
deteccidn se logra mediante el tamiz neonatal.

Los programas de tamiz neonatal constituyen una prioridad en la atencién de los
problemas de salud publica, pues desde hace mds de cuatro décadas el tamizaje
ha demostrado ser un procedimiento eficaz en gran nimero de paises desarrollados.

En ese sentido, si se realiza el tamiz oftalmoldgico y, se cumple con un tratamiento
adecuado, se puede descartar cerca del 80% de las alteraciones visuales que
condicionarian la ceguera u ofras patologias que pondrian en riesgo el correcto
desarrollo de nuestras ninas y ninos. Las enfermedades oculares, como la catarata
congénita ocurren en 1 a 15 de cada 10,000 recién nacidos; el glaucoma congénito
1 de cada 10, 000 y el retinoblastoma 11 de cada 1,000,000 de recién nacidos, las
cuales en su conjunto representan 25% de recién nacidos vivos con alguna alteracién
ocular susceptible de ser detectada a tiempo por medio del tamizado
oftalmolégico. A su vez las enfermedades auditivas congénitas como la hipoacusia
(disminucidn del nivel de audicién por debajo de lo normal) es el defecto congénito
mas frecuente, superando al sindrome de down y la pardlisis cerebral infantil, con
una prevalencia confirmada, de 1 a 3 por cada 1,000 nacimientos en el contexto
internacional.

1.3 Respecto al tamiz oftalmolégico y auditivo neonatal

La palabra «tamiz» refiere, segun el diccionario de la Real Academia Espariola,
al «..acto de examinar, seleccionar concienzudamente o depurar y elegir con cuidado y
minuciosidad»*.

En el dmbito médico este tipo de programas, son métodos que:

«Permiten detectar una enfermedad, una situacion patolégica o una disfuncion de forma
temprana, aln antes de que un individuo busque de manera especifica algun tipo de cuidados
médicos. El propdsito fundamental de estos programas es la identificacion, seguida del
diagnostico y la intervencion temprana de una enfermedad o de una disfuncion.»®

Por lo anterior, los programas de tamiz se convierten en una estrategia fundamental
en el contexto de los programas de salud publica y en aquellos que permiten una
adecuada vigilancia epidemiolégica.

4 Real Academia Espafiola. Diccionario de la lengua Espafiola. Madrid; 1992.
5 BARRUECOS Villalobos, Pedro. Tamiz Auditivo Neonatal e Intervencion Temprana. Consejo Nacional de Ciencia y Tecnologia, CONACYT. México. 2014
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El 25 de enero del 2013, en el Diario Oficial de la Federacidn, se publicd la reforma a
la Ley General de Salud, que modifica el articulo 61 del Capitulo V: Atencién Materno-
Infantil, al adicionar la fraccién IV, que dispone como accidn de atencién materno
infantil:

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

Por su parte, la Norma Oficial Mexicana NOM-034-SSA2-2013, Para la prevencion y control de los
defectos al nacimiento’, define al Tamiz auditivo neonatal (TAN) como el «procedimiento
para la identificacion temprana de la hipoacusia, utilizando métodos electroacusticos y/o
electrofisiologicos durante los primeros 28 dias de nacido».

En el caso del TAN, se busca «elegir con cuidado o seleccionar concienzudamente de entre todos
los neonatos que se examinan, a aquellos en quienes se sospecha la existencia, basicamente, de
hipoacusia profunda o de sordera.»®

En relacion con el tamiz auditivo en el estado de Guanajuato, se han tomado
acciones para el fortalecimiento de la estrategia, mediante la adquisicién de 35
equipos de emisiones otoacuUsticas -también conocidas como otoemisiones-, usados
en la detecciéon oportuna de hipoacusia y sordera en los recién nacidos del estado,
logrando aumentar de manera sustancial la cobertura de aplicaciéon de este
tamizaje, llegando a tener una amplia red de tamizaje auditivo con 56 equipos en
operacion, alcanzando asi una permeabilidad incluso en los lugares mds apartados
de Guanajuato. Tan solo en el afo 2020 se priorizd en la aplicacion de 19,385
detecciones auditivas de las cuales resultaron sospechosas para hipoacusia 2,755,
siendo necesario referir a 243 menores al 3er. nivel de atencidn, el cual consiste en
valoracion por la especialidad de otorrinolaringologia pedidtrica, terapia del
lenguaje y campanas de implante coclear en el Hospital de Especialidades
Pedidtrico de Ledn.

Por ofro lado, y referente al tamiz oftalmoldgico, se realiza a todos aquellos recién
nacidos menores de 31 semanas de gestacion; asi como a los menores de 34

5 Diario Oficial de la Federacion, viernes 25 de enero de 2013. Decreto por el cual se reforma el articulo 61 de la Ley General de Salud.
7 Publicada en el Diario Oficial de la Federacion el 24 de junio de 2014.
8 BARRUECOS Villalobos, Pedro. Op. Cit.
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semanas que presentan un peso menor de 1,750 gramos y con factores de riesgo,
fales como: hipoxia, hemorragia intraventricular, displasia broncopulmonar, anemia
que requiera transfusion o sepsis; siendo la primera valoracion por el servicio de
oftalmologia entre la cuarta y sexta semana de vida y las siguientes a criterio del
especialista; sin embargo, no actia como un tamizaje, toda vez que, no es realizado
en la totalidad o en la mayoria de los recién nacidos en esta institucion, es por ello
que la adicién del articulo 62 Bis a la Ley de Salud del Estado de Guanajuato
generaria un avance en el contexto de la prevencion de la discapacidad.

11l.4 Sobre el concepto «desde los primeros dias de nacimienton
Tanto en la Ley General de Salud, como en las Normas Oficiales Mexicanas
supracitadas, se encuentran conceptos que ubican, como pardmetro, un tiempo
determinado que facilita distinguir los procesos e intervenciones médicas hacia las
personas recién nacidas. Enfre estos conceptos se encuentran:

e Periodo neonatal: etapa que inicia al nacimiento y termina 28 dias después
del mismo.

e Recién nacido (persona recién nacida), al producto de la concepcion
desde el nacimiento hasta los 28 dias de edad.

e Tamiz auditivo neonatal: al procedimiento para la identificacién temprana
de la hipoacusia, utilizando métodos electroacuUsticos y/o electrofisiolégicos
durante los primeros 28 dias de nacido.

Asimismo, la doctrina® encuentra coincidencia con la normatividad anterior, al referir
conceptos como:

¢ Infecciones posnatales: Deben ser consideradas hasta los 28 dias de vida del
recién nacido.

e Factores Pre y Perinatales: Condiciones que se tienen identificadas desde el
nacimiento a los primeros 28 dias.

e Neonatos (RN): Se consideran en esta categoria los menores que tienen
entre 0y 27 dias de edad.

9BARRUECOS Villalobos, Pedro. Op. Cit.
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1.5 Alineacién de la propuesta con programas y planes estatales

El Plan Estatal de Desarrollo Guanajuato 2040'°, en su Dimension «<Humana y Socialy,
Linea Estratégica 1.1 «Bienestar Socialy, Objetivo 1.1.2 «Otorgar servicios de salud
oportunos, con altos estdndares de calidad y seguridad para las y los pacientesy,
prevé una serie de estrategias que permiten la consolidacién y fortalecimiento de
servicios de salud a la poblacién con un enfoque preventivo, oportuno y de calidad.

De la misma forma, en el Programa de Gobierno 2018-2024'1, Eje «Desarrollo Humano
y Sociah, Fin Gubernamental 2.2. «impulsar una vida plena y saludablen, Objetivo
2.2.2 «Consolidar un modelo de atencidén preventivo considerando los determinantes
sociales de la saludy, Estrategia 2. «impulso a la atencidn oportuna y preventivay,
prevé acciones que refieren a contribuir a disminuir la morbilidad y mortalidad
materna, perinatal y neonatal.

Con esta vision de gobierno, el Poder Ejecutivo, a través de la Secretaria de Salud y
el Instituto de Salud Publica del Estado de Guanajuato (ISAPEG), cuenta con un
Departamento de Atencidn a la Infancia y Adolescencia, cuyo objetivo es:

«Programar, organizar, coordinar, dirigir y evaluar la difusion y aplicacion de acciones
apegadas a las politicas y normas establecidas, para elevar la calidad de vida de la poblacion
menor de 18 afios, mediante acciones de prevencion de enfermedades y proteccion a la salud,
asi como el desarrollo de las actividades de los programas, trabajos metas y estrategias de los
diferentes componentes adscritos al departamento».

Dentro de las principales funciones de este Departamento, se encuentra el supervisar
e infegrar las acciones para el desarrollo de los programas y evaluar sus resultados y
alcance en beneficios para la salud de la poblacién menor de 18 afnos.

A través de dicho departamento, la Secretaria de Salud del Estado aplicé en 2019,
mds de 20 mil pruebas de Tamiz Metabdlico y 10 mil 509 de Tamiz Auditivo. Se cuenta
con centros de Tamiz Auditivo, ubicados en los Hospitales Generales de segundo

10 plan Estatal de Desarrollo Guanajuato 2040. Construyendo el Futuro. Periddico Oficial del Gobierno del Estado niimero 45, Tercera Parte, del 2 de marzo de
2018.
* Publicado en el Periddico Oficial del Gobierno del Estado Numero 61, Segunda Parte, el 26 de marzo del 2019.
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nivel y algunos Hospitales Comunitarios, donde se realiza el tamizaje auditivo a tfodos
los recién nacidos, de forma gratuita.'?

Por lo anterior, se reconoce la loable intencién de las y los iniciantes, que, con la
presente iniciativa, se complementa y refuerza la labor desde el Poder Ejecutivo, y se
coincide con los objetivos que persigue.

Por su parte, la Unidad de Estudios de las Finanzas Publicas del Congreso del Estado refiere:

(..)

A nivel estatal, la Secretaria de Salud del Estado de Guanajuato, sefiala en un comunicado de fecha
24 de abril de 2020, denominado SSG garantiza aplicacion del tamiz metabélico’, que <<en el estado
de Guanajuato, el tamiz metabdlico neonatal se realiza en 595 unidades de salud, entre ellas,
hospitales, UMAPS y CAISES.

El tamiz metabdlico se realiza entre el 3er y 5° dia de nacido, es gratuito en las unidades de salud.

La prueba consiste en una puncion en el talén para el analisis de gotas de sangre recolectadas en
papel filtro, la prueba es completamente gratuita con el fin de detectar oportunamente el
Hipotiroidismo Congénito, la Hiperplasia Suprarrenal Congénita, la Galactosemia y la
Fenilcetonuria, asi como los errores innatos del metabolismo que pueden causar retraso mental o
muerte.

La Secretaria de Salud informa que el tamiz no solo implica la recoleccién de muestras y analisis,
también sirve para llevar un control.

Por este motivo es indispensable que la poblacion esté bien informada sobre el beneficio que puede
llegar a tener, ya que con la prueba se pueden descartar ciertas enfermedades o en su caso llevar un
tratamiento adecuado para asi poder llegar a curarlo a tiempo.

12 Informacion obtenida del boletin de la Secretaria de Salud del Gobierno del Estado con titulo “Guanajuato contintia impulsando la aplicacion del tamiz
auditivo neonatal y el metabdlico”, del 13 de enero de 2020.

7 Secretaria de Salud de Guanajuato. (24 de abril de 2020). SSG garantiza aplicacion del tamiz metabdlico. 03 de febrero de 2021, de Secretaria de Salud de
Guanajuato Sitio web: https://boletines.guanajuato.gob.mx/2020/04/24/ssg-garantiza-aplicacion-del-tamiz- metabolico-en-los-46-municipios
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Es indispensable saber que, en las manos de las futuras mamas, estd el prevenir de una mayor
enfermedad a los nifios, siempre y cuando se estén bien informadas de lo que implica realizarle
una prueba al nifio a los 3 dias de nacido>>.

Como se advierte, aun cuando la ley local no considera expresamente la aplicacion del tamiz
ampliado, este se realiza en el estado en cumplimiento a la norma federal; esta circunstancia, ha sido
una premisa a nivel nacional en el cuidado neonatal desde 1993 a la fecha, como se acredita en un
estudio realizado por el Instituto Nacional de Estadistica y Geografia (INEGI)® en 2009, al sefialar
que <<la atencion del nifio al nacimiento implica el reconocimiento inicial de su estado de salud y
permite descartar cualquier alteracién congénita o alguna lesion producida por el embarazo. De
acuerdo con la Norma Oficial Mexicana (NOM-007-SSA2-1993), las unidades médicas deben contar
con procedimientos para la atencion del recién nacido de acuerdo con su edad gestacional, incluida
reanimacion (SSA, 1993). Como resultado de esta valoracién médica, pueden estar presentes
problemas de salud que pueden requerir de servicios especializados en unidades de salud con
infraestructura adecuada para el manejo integral del nifio, segun sus necesidades de salud. Algunas
de las pruebas diagnosticas al nacimiento estan relacionadas con la deteccion de malformaciones
congénitas y con alteraciones en la deficiencia del metabolismo. Una de las pruebas fundamentales al
nacimiento es el Tamiz Neonatal, utilizado para detectar problemas del metabolismo anormal que
pueden ocasionar dafios irreversibles como retraso mental y/o la muerte. Este debe realizarse
entre los 3y 15 primeros dias de vida del nifio (op. cit., 1993)>> sefiala el documento, que la utilizacion
de este diagnostico ha permitido identificar afecciones y malformaciones sefialando que en aquel
momento los resultados obtenidos, demuestran la identificacion en el caso de malformaciones del 3.32
por ciento y que la aplicacion del tamiz se logré en un 84.61 por ciento.

()

1ll. Evaluacién de Impacto

Del analisis realizado, los iniciantes proponen la incorporacion de las acciones que fortalecen el
cuidado materno infantil, que actualmente la Ley General de Salud considera deben otorgarse en el
cuidado neonatal, por lo que la iniciativa, armoniza los alcances normativos en el estado,
favoreciendo las politicas publicas en el tema, por otra parte, como ya se precisé en las
consideraciones, actualmente la Secretaria de Salud del Estadode Guanajuato, lleva a cabo acciones
en este rubro, aplicando el tamiz neonatal metabdlico, el cual forma parte del denominado <<tamiz
ampliado>> que la Ley General de Salud prevé; bajo esta dinamica, actualmente se cuenta con
recursos asignados para estos efectos.

8 Instituto Nacional de Estadistica y Geografia. (2009). Encuesta sobre el Seguro Médico para una Nueva Generacion. 03 de
febrero de 2021, de INEGI Sitio web: https://www.inegi.org.mx/rnm/index.php/catalog/21/download/428
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De acuerdo con el presupuesto de egresos 2021 del Instituto de Salud Publica del Estadode
Guanajuato (ISAPEG), cuenta con un presupuesto total de 13,351.68 millones de pesos lo que
garantiza la ejecucion de servicios de salud a la poblacién.

(.)

De los servicios de salud ofrecidos a la poblacién guanajuatense, se pueden encontrar aquellos que
consisten en la realizacion de estudios de tamiz para recién nacidos (tamiz metabdlico), tamiz para
mujeres embarazadas en sus distintos trimestres de gestacion tamiz para la deteccion de adicciones
en nifias, nifios y adolescentes, tamiz para la deteccidn de diabetes, tamiz para la deteccion de cancer
de cuello de Utero y tamiz para la deteccion de tuberculosis.

Estudios de tamizaje que realiza el
ISAPEG Ejercicio fiscal 2021

Concepto

Detecciones de adicciones a través de pruebas de tamizaje realizadas de la jurisdiccion

Detecciones de diabetes a través de pruebas de tamizaje realizadas de la jurisdiccion

Detecciones de tuberculosis a través de pruebas de tamizaje realizadas de a jurisdiccion

Recién nacidos con estudios de tamiz metabélico registrados

Tamizajes primer trimestre de embarazo identificados semanas de la 11ala 13.6 (CETO)

Tamizajes segundo trimestre de embarazo de seguimiento identificados semanas de la 20 a la 24 (CETO)
Tamizajes tercer trimestre de embarazo de seguimiento identificados semanas de la 32 a la 34 (CETO

Fuente: Ley de Presupuesto General de Egresos del Estado de Guanajuato para el ejercicio fiscal 2021
(Programatico Presupuestal)

De acuerdo con esta informacion presupuestal, estos estudios de tamizaje se realizan en cada una de
las jurisdicciones sanitarias del Estado, en las unidades médicas de primer nivel, asi como en el Centro
Estatal de Tamizaje Oportuno (CETO).

En su ultimo informe de gobierno, el Ejecutivo del Estado sefiala que las nifias y nifios son la base del
futuro de Guanajuato y que las acciones enfocadas en prevenir, tratar y anticiparse a enfermedades
del nacimiento son prioritarias para este gobierno, por lo que se realiza el Tamiz Metabdlico Neonatal
en 593 unidades del ISAPEG. De esta manera se han realizado 69,210 tamizajes a los recién nacidos
y con ello se han diagnosticado de manera oportuna a 166 con enfermedades metabolicas,
representando una inversion total de 5 millones 716 mil pesos del presupuesto estatal, que representd
el 0.1 por ciento del presupuesto aprobado para ISAPEG en el ejercicio fiscal 2020.

En un boletin publicado por el ISAPEG el pasado 13 de enero de 2020%, el Instituto informé que en

4 https://boletines.guanajuato.gob.mx/2020/01/13/guanajuato-continua-impulsando-la-aplicacion-del-tamiz-auditivo-neonatal -y-el-
metabolico/
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2019 se realizaron 10,509 pruebas de tamiz auditivo a los recién nacidos al cumplir 72 horas (3 dias)
de nacimiento. Estas pruebas se realizaron en toda la red hospitalaria médica integral en los 46
municipios donde se atienden partos en mujeres y una red de 4 hospitales maternos.

En un pequefio sondeo realizado con la intencién de obtener referencias sobre el costo comercial de
estudios de tamiz auditivo y visual, se obtuvo que en los hospitales privados el municipio de Leon,
Gto, el costo promedio del tamiz auditivo es de 650 pesos. Por otra parte, es conveniente sefialar que
no se obtuvieron referencias sobre el costo promedio del tamiz visual por lo que se pude inferir que
este, pudiera tener un costo similar al estudio auditivo ya mencionado.

Finalmente, incluir en el catalogo actual de estudios de tamizaje, los estudios referidos en la presente
iniciativa, como son el tamiz auditivo y oftalmol6gico para recién nacidos, puede representar un
impacto presupuestal similar al costo promedio unitario del estudio de tamiz auditivo en hospitales
privados, sin embargo, también pudiera existir un impacto adicional respecto al equipamiento de
nuevos equipos o instrumental médico en las unidades de salud para que pueda ofrecer este servicio a
la poblacion, por lo que, el ISAPEG pudiera determinar las ampliaciones y/o ajustes presupuestales
requeridos, una vez que haya entrado en vigor la reforma planteada en la presente iniciativa.

IV. Conclusiones del Estudio:

La iniciativa, armoniza el soporte normativo local con el federal. Respecto a su alcance presupuestal,
este nuevo articulo plantea la aplicacion de forma general, del tamiz oftalmolégico y auditivo neonatal,
acciones previstas ya en la norma federal de aplicacion general, por lo que no se trata de establecer
protocolos distintos a lo que ya se tienen implementados en el estado, sin embargo para su correcta
aplicacion, requiere contar con un presupuesto permanente que permita impulsar la evaluacion y
diagndstico en todos los pacientes en estado materno infantil, fortaleciendo la informacion que sirve
de base para el registro de nifias y nifios, que requieren intervencién médica o cuidados especiales

acorde a su situacion o condicién clinica, por lo que considerando que se identifican acciones de
tamizaje neonatal en el presupuesto estatal para el ejercicio fiscal 2021, el costo por estudio referido
en la presente iniciativa, representaria aproximadamente la cantidad de 650 pesos, que equivale al
costo promedio de referencia en hospitales privados, por lo que la armonizacion de la normativa a
nivel local, pudiera implicar incorporar recursos presupuestales adicionales para una ejecucion
generalizada de dichos estudios, estimando un incremento presupuestal en funcion de los protocolos
médicos que se deriven de la atencion de recién nacidos en la red hospitalaria médica del ISAPEG.
Sin embargo, existe la posibilidad de un impacto presupuestal adicional referido al equipamiento o
instrumental médico que el ISAPEG considere necesarios para la realizacion de estos nuevos estudios
de tamizaje.

(..)
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Ill. Consideraciones.

Una vez anadlizada la iniciativa de mérito, esta dictaminadora estima
pertinente abordar rubros sustento de esta, el contexto normativo, la propuesta de
adicién, apartados de opiniones recibidas vy, referencias sobre lo expuesto en la
mesa de trabajo.

En el apartado de exposicion de motivos de la propuesta legislativa, las y los
iniciantes refieren, entre otros:

(...) consideramos que en las nifias y nifios con pérdida de audicién la deteccion y el
tratamiento tempranos en el marco de programas de deteccion auditiva neonatal, asi como el tamiz
auditivo, pueden mejorar los resultados lingiisticos y escolares, mejorar su calidad de vida en lo
general, asi como reducir el costo emocional, social y econdémico a su familia y a la sociedad de las
nifias y nifios con pérdida de audicion, siempre atendiendo al interés superior de la nifiez.

(...) proponemos adicionar un articulo 62 Bis a la Ley de Salud del Estado de Guanajuato
ya que pensamos necesario seguir velando por los derechos de nuestra nifiez, en especial tratdndose de
la pérdida de audicion y enfermedades visuales ya que los impactos de dichas enfermedades son
amplios y pueden ser profundos, incluyen dificultades para desarrollar el habla, el lenguaje y las
destrezas sociales. Asi, cuanto mas rapido reciban ayuda las nifias y nifios con pérdida auditiva y
enfermedades visuales, mas probable es que logren desarrollar todo su potencial.

Por ofra parte, la propuesta normativa la plantean en los siguientes términos:

UNICO: Se adiciona un articulo 62 Bis a la Ley de Salud del Estado de Guanajuato, para quedar como
sigue:

Articulo 62 Bis. En la atencion materno infantil se promovera la deteccion temprana de la
disminucioén de audicion o sordera y malformaciones que puedan causar ceguera y su tratamiento
en todos sus grados, desde los primeros dias del nacimiento. Lo anterior a través del tamiz
oftalmoldgico y auditivo neonatal, en los términos de la Ley General de Salud.
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De lo plasmado puede advertirse ser la pretension de las y los iniciantes el
promover como parte de la atencion materno infantil la deteccion temprana de las
afectaciones auditivas y visuales, desde los primeros dias del nacimiento, a través
del tamiz oftalmoldgico y auditivo neonatal.

A este respecto, porlo que hace al contexto normativo es de mencionar que
el parrafo cuarto del articulo 4 de la Constfitucion Politica de los Estados Unidos
Mexicanos, garantiza a todas las personas el derecho a la proteccién de la salud y
ordena al legislador a definir las bases y modalidades para el acceso a los servicios
de salud y la concurrencia entre la federaciéon y las entidades federativas en
materia de salubridad general.

Acorde a ello, la Ley General de Salud -LGS-, que reglamenta el derecho a
la proteccién de la salud que tiene toda persona en los términos del articulo 4o.
constitucional mencionado, establece las bases y modalidades para el acceso a
los servicios de salud y la concurrencia de la Federacion y las entidades federativas
en materia de salubridad general.

Es asi que, la Ley General de Salud en su precepto 13, apartado B, fracciéon |,
correspondiente al Capitulo de Distribucion de Competencias entre la Federacion
y las entidades federativas en materia de salubridad general, precisa corresponder
a los gobiernos de las entidades federativas, como autoridades locales el organizar,
operar, supervisar y evaluar la prestacion de los servicios de salubridad general,

entre ellos, la atencidn materno-infantil, la salud visual, asi como la salud auditiva-
articulo 3, fracciones IV, IV Bis 1 y IV Bis 2 de la LGS-.

Por ofra parte, en el arficulo é1 -Capitulo V Atencién Materno Infantil-, del mismo
ordenamiento juridico, se reconoce el cardcter prioritario de la atencién materno-
infantil, en cuyo primer pdrrafo se indica: El objeto del presente Capitulo es la
proteccion materno infantil y la promocién de la salud materna, que abarca el
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periodo que va desde el embarazo, parto, post-parto y puerperio, en razén de la
condicion de vulnerabilidad en que se encuentra la mujer y el producto.

Asimismo, como se hizo referencia en pdrrafos previos se dispone de la Norma
Oficial Mexicana NOM-007-SSA2-2016, Para la atencion de la mujer durante el
embarazo, parto y puerperio, y de la persona recién nacida, asi como de la Norma
Oficial Mexicana NOM-034-SSA2-2013, Para la prevencion y control de los defectos
al nacimiento, en la que se define al tamiz auditivo neonatal, asi como los métodos
a utilizar para ello, durante los primeros 28 dias de nacido.

Acorde a ello, en la porcidn normativa 62 de Ley de Salud del Estado de
Guanajuato, se establece de igual manera el cardcter prioritario de la atencion
materno infantil e indica las acciones que la comprenden, entre ellas, la atencidn
de los menores de edad vy la vigilancia de su crecimiento y desarrollo.

Dado lo expuesto, esta dictaminadora coincide con la propuesta legislativa
de adicionar el articulo 62 Bis a la Ley de Salud del Estado de Guanajuato, lo cual
es acorde al dmbito de competencia normativa entre la federacion y las entidades
federativas en materia de salubridad general, es decir, atiende al hecho de
corresponder a los gobiernos de las entidades federativas, en materia de salubridad
general, el organizar, operar, supervisar y evaluar la prestacion de los servicios de
salubridad general a que se refieren los rubros materno-infantil -cardcter prioritario-, la
salud visual y la salud auditiva. Aunado a ello, como se aprecia en la propuesta
normativa, se precisa que dichas acciones serdn en términos de la Ley General de
Salud.

No puede pasar por alto en el tema que nos ocupa el principio del interés

superior de la ninez -referido por las y los iniciantes-, sobre el cual la Carta Magna en el
articulo 4 dispone:
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En todas las decisiones y actuaciones del Estado se velard y cumplird con el
principio del interés superior de la nihez, garantizando de manera plena sus
derechos. Los nifios y las nifas tienen derecho a la satisfaccion de sus necesidades
de alimentacidn, salud, educacidon y sano esparcimiento para su desarrollo
integral. Este principio deberd guiar el disefio, ejecucién, seguimiento y
evaluacion de las politicas publicas dirigidas a la ninez.

Ahora bien, en la porcidn normativa propuesta se indica que en la atencidn
materno infantil se promoverd la deteccidn temprana de la disminucidén de audicidn
o sordera y malformaciones que puedan causar ceguera y su tratamiento en todos
sus grados, desde los primeros dias del nacimiento.

En cuanto a la mencion desde los primeros dias del nacimiento, esta
dictaminadora considera el prescindir de dicha referencia, a efecto de lograr un
texto con mayor precision, aunado a los pardmetros establecidos en la Ley General
de Salud en cuanto al fiempo indicado para llevar a cabo la aplicaciéon del tamiz
oftalmoldgico neonatal -articulo 61, fraccién IV de la LGS-, asi como lo contenido en la
regulacion técnica, como lo son las Normas Oficiales Mexicanas, de observancia
obligatoria en todo el territorio nacional, en lo que respecta al tamiz auditivo
neonatal -NOM-034-SSA-2013, Para la prevencién y control de los defectos al nacimiento-. Tiempos
gue incluso conforme a la evolucidon y dindmica cientifica y tecnoldgica en el
dmbito médico pueden llevar a la necesidad de ir modificdndolos.

Por ofra parte, cabe mencionar lo aludido en la respuesta consolidada
emitida por la Secretaria de Salud y la Coordinacién General Juridica, en cuanto a
las acciones que al respecto se vienen realizando en el Estado, siendo a decir:

En relacion con el tamiz auditivo en el estado de Guanajuato, se han tomado
acciones para el fortalecimiento de la estrategia, mediante la adquisiciéon de 35
equipos de emisiones otoacuUsticas -también conocidas como otoemisiones-, usados
en la deteccidn oportuna de hipoacusia y sordera en los recién nacidos del estado,
logrando aumentar de manera sustancial la cobertura de aplicacion de este
tamizaje, llegando a tener una amplia red de tamizaje auditivo con 56 equipos en
operacion, alcanzando asi una permeabilidad incluso en los lugares mds apartados
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de Guanajuato. Tan solo en el aifo 2020 se priorizd en la aplicacion de 19,385
detecciones auditivas de las cuales resultaron sospechosas para hipoacusia 2,755,
siendo necesario referir a 243 menores al 3er. nivel de atencidn, el cual consiste en
valoracion por la especialidad de otorrinolaringologia pedidtrica, terapia del
lenguagje y campanas de implante coclear en el Hospital de Especialidades
Pedidtrico de Ledn.

Por otro lado, y referente al tamiz oftalmolégico, se realiza a todos aquellos recién
nacidos menores de 31 semanas de gestacién; asi como a los menores de 34
semanas que presentan un peso menor de 1,750 gramos y con factores de riesgo,
fales como: hipoxia, hemorragia intraventricular, displasia broncopulmonar, anemia
que requiera transfusion o sepsis; siendo la primera valoracién por el servicio de
oftalmologia entre la cuarta y sexta semana de vida y las siguientes a criterio del
especialista; sin embargo, no actia como un tamizaje, toda vez que, no es realizado
en la totalidad o en la mayoria de los recién nacidos en esta institucion, es por ello
que la adicién del articulo 62 Bis a la Ley de Salud del Estado de Guanajuato
generaria un avance en el contexto de la prevencion de la discapacidad.

De igual manera, por lo que hace a la alineaciéon de la propuesta legislativa
con programas y planes estatales senalan que el Plan Estatal de Desarrollo
Guanajuato 2040, prevé una serie de estrategias que permiten la consolidacion y
fortalecimiento de servicios de salud a la poblacidén con un enfoque preventivo,
oportuno y de calidad. Asimismo, en el Programa de Gobierno 2018-2024 prever
acciones que refieren contribuyen a disminuir la morbilidad y mortalidad materna,
perinatal y neonatal. Con dicho enfoque, el Poder Ejecutivo, a fravés de la
Secretaria de Salud vy el Instituto de Salud Publica del Estado de Guanajuato
(ISAPEG), contar denfro de su estructura con un Departamento de Atencion a la
Infancia y Adolescencia, cuyas principales funciones son el supervisar e integrar las
acciones para el desarrollo de los programas y evaluar sus resultados y alcance en
beneficios para la salud de la poblacién menor de 18 anos. Y por conducto de dicha
drea haber aplicado en 2019, mds de 20 mil pruebas de tamiz metabdlico y 10 mil
509 de tamiz auditivo.
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Asimismo, senalan contar con centros de tamiz auditivo en los hospitales
generales de segundo nivel y algunos hospitales comunitarios, donde se realiza
dicho tamizaje auditivo a todos los recién nacidos, de forma gratuita; vy, precisan
que, con la presente iniciativa, se complementa y refuerza la labor desde el Poder
Ejecutivo, y se coincide con los objetivos que persigue.

En razén de lo referido, consideramos de suma trascendencia el potenciary
fortalecer de forma progresiva las acciones que se vienen realizando por parte del
Poder Ejecutivo del Estado, a través de promover la deteccidon temprana de la
disminucion de la audicidon o sordera y malformaciones que puedan causar
ceguera y su tratamiento a través del tamiz oftalmoldgico y auditivo neonatal; por
lo que, como se precisa en la opinidn consolidada emitida por la Secretaria de Salud
y Coordinaciéon General Juridica, la adicion del articulo 62 Bis a la Ley de Salud del
Estado de Guanajuato generaria un avance en el contexto de la prevencion de la
discapacidad.

Por lo tanto, es importante encaminar las acciones de promocion de la
deteccion temprana, a través de valoraciones oftalmoldgicas y auditiva, a fin de
descartar malformaciones que pudieran impactar en la persona recién nacida.

Dado lo hasta aquireferido, esta comision dictaminadora considera viable la
adicion del articulo 62 Bis a la Ley de Salud del Estado, excluyendo la referencia
desde los primeros dias del nacimiento. Con ello, se logra fortalecer el marco
normativo de esta enfidad federativa y visibilizar los rubros planteados en la
propuesta legislativa, bajo un contexto de armonizacidn normativa con lo
establecido en la Ley General de Salud. Asimismo, se atiende a los objetivos
adoptados por la Asamblea General de la Organizacién de las Naciones Unidas en
la Agenda 2030 para el Desarrollo Sostenible, Objetivo 3, relativo a garantizar una
vida saludable y promover el bienestar para todos y todas en todas las edades.
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Debido a lo expuesto y, con fundamento en los articulos 118, fraccién ly 171
de la Ley Orgdnica del Poder Legislativo del Estado de Guanajuato, sometemos a
consideracion de la Asamblea el siguiente:

Decreto

Articulo Unico. Se adiciona un articulo 62 Bis a la Ley de Salud del Estado de
Guanajuato, para quedar:

«Articulo 62 Bis.- En la atencidon materno infantil se promoverd la deteccion
temprana de la disminucién de audicidén o sordera o malformaciones que puedan
causar ceguera y su tratamiento en todos sus grados. Lo anterior, a tfravés del tamiz
oftalmoldgico y auditivo neonatal, en los términos de la Ley General de Salud.»

Transitorio
Articulo Unico. El presente Decreto entrard en vigor al dia siguiente al de su

publicacion en el Periodico Oficial del Gobierno del Estado de Guanajuato.

Guanajuato, Gto., 21 de junio de 2021
La Comisién de Salud PUblica

Dip. Radl Humberto Mdrquez Albo Dip. Jaime Herndandez Centeno

Dip. Emma Tovar Tapia Dip. Katya Cristina Soto Escamilla

Dip. Pastor Garcia Lopez
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21/06/2021 05:01:26 p. m. - 21/06/2021 12:01:26 p. m.
Advantage Security PSC NOM151

2c

GASPAR ZARATE SOTO Validez: Vigente
50.4¢.45.47.30.31.00.00.00.02.f1 Revocacion: No Revocado
21/06/2021 05:02:57 p. m. - 21/06/2021 12:02:57 p. m. Status: Vélida

RSA - SHA256

Algoritmo:

Cadena de Firma:

7a-f0-2e-2f-fb-4a-6a-18-dc-14-52-14-78-41-1e-8d-ce-70-2f-f6-41-87-0d-e7-61-fc-00-77-d6-d2-23-5¢-
5a-43-c6-e6-fc-3a-ec-98-7a-1b-58-48-fb-09-f2-b1-aa-9d-24-1a-0e-75-13-56-e9-f5-c8-5¢-2f-f8-3f-f4-
45-c0-8e-77-8e-67-10-ae-13-37-ef-50-4¢c-3d-ed-4c-a2-8b-36-e5-69-c6-1a-f3-ec-d8-13-73-5e-ea-70-
23-50-47-ae-a4-a9-5¢-18-e8-f0-al-d8-42-cf-03-82-17-da-6a-d5-7b-62-df-14-ac-50-ce-04-0f-e3-2b-8e-
d7-aa-99-a8-6d-98-5e-a5-5e-3f-0c-b6-89-95-7b-e7-a8-47-a7-6a-bf-02-a6-8a-ca-3a-dd-c6-7c-69-e6-
e4-58-31-b1-0f-f7-05-f2-6f-56-d9-2¢c-3e-d9-b1-53-c5-5a-b5-b7-be-07-e8-b2-6e-a4-60-98-5a-93-ac-1e-
41-9a-c4-f9-¢5-29-d5-ab-9e-39-b8-7¢-8f-d4-a0-03-0f-2¢c-e3-db-18-a3-28-91-5e-68-d7-2e-63-60-10-
98-8a-c5-53-2a-32-a3-96-2d-29-0d-ba-56-72-ea-7e-75-53-fb-49-b6-24-a2-3c-0e-71-93-72-59-02-9f-
b3-4b-99-84

OCSP

Fecha (UTC/CDMX):

Nombre del Respondedor:

Emisor del Respondedor:

Numero de Serie:

Fecha (UTC/CDMX):

21/06/2021 05:04:40 p. m. - 21/06/2021 12:04:40 p. m.

Servicio OCSP de la AC del Poder Legislativo del Estado de
Guanajuato

AUTORIDAD CERTIFICADORA DEL PODER LEGISLATIVO DEL
ESTADO DE GUANAJUATO

50.4¢.45.47.30.31.30.35
TSP
21/06/2021 05:04:41 p. m. - 21/06/2021 12:04:41 p. m.

Nombre del Emisor de Respuesta TSP: Advantage Security PSC Estampado de Tiempo 1

Emisor del Certificado TSP:

Autoridad Certificadora Raiz Segunda de Secretaria de Economia

Identificador de la Respuesta TSP: 637598738813081707

Datos Estampillados:

zmuxhRhmOotpllitoN8nv6fAXPM=
CONSTANCIA NOM 151

indice:
Fecha (UTC/CDMX):
Nombre del Emisor:

NuUmero de Serie:

252933193

21/06/2021 05:04:46 p. m. - 21/06/2021 12:04:46 p. m.
Advantage Security PSC NOM151

2c



Nombre:

No. Serie:
Fecha (UTC/CDMX):

KATYA CRISTINA SOTO ESCAMILLA Validez: Vigente
50.4¢.45.47.30.31.00.00.00.05.1e Revocacion: No Revocado
21/06/2021 06:24:59 p. m. - 21/06/2021 01:24:59 p. m. Status: Vaélida

RSA - SHA256

Algoritmo:

Cadena de Firma:

2e-7d-4e-e6-c9-d0-0e-03-de-ca-22-16-05-9b-ba-31-fe-90-f8-89-4b-80-6e-ch-63-15-2¢c-9¢c-14-e3-85-
6c-55-fb-14-ca-c1-3f-37-cf-c0-bd-7d-fe-0d-a5-0e-93-f7-d9-8c-2¢c-b9-c5-77-27-fe-27-62-d8-52-af-33-f2-
eb-d9-4f-6b-f0-6d-d6-0a-26-64-b4-11-50-4e-be-a8-72-60-5f-32-31-80-70-c3-cf-db-1a-42-f1-77-89-c3-
ac-44-5f-01-2b-eb-37-78-e3-d5-6¢-6¢-8b-65-0b-8d-e1-5d-03-f1-32-5¢-62-fa-cd-1c-20-47-8f-65-53-4e-
37-cf-d1-5a-ee-63-00-75-34-59-46-4e-8b-09-7a-7-9f-37-de-55-ad-b8-fe-3e-c8-39-4d-29-4¢-74-62-bc-
0c-c1-50-c4-cc-5b-4f-b1-67-6¢c-8b-10-ec-62-09-a5-ad-aa-62-05-e9-0a-e6-28-e3-0c-c1-78-66-a6-7c-
ea-cc-c4-38-8d-80-5a-14-bb-97-0d-d7-f7-c5-8e-43-06-d0-d5-7e-c7-4f-d9-de-69-3a-8d-e0-d3-1c-de-df-
9a-13-0b-a5-e0-4f-c2-f6-e0-00-8e-1c-fa-4d-1b-ef-bb-39-5f-0b-be-60-b1-33-b2-b3-0c-15-ea-f7-39-5b-

le
OCSP

Fecha (UTC/CDMX): 21/06/2021 06:26:43 p. m. - 21/06/2021 01:26:43 p. m.
Nombre del Respondedor: gﬁ;igjil:)atSCSP de la AC del Poder Legislativo del Estado de
Emisor del Respondedor: AUTORIDAD CERTIFICADORA DEL PODER LEGISLATIVO DEL

ESTADO DE GUANAJUATO
Nimero de Serie: 50.4¢.45.47.30.31.30.35

TSP
Fecha (UTC/CDMX): 21/06/2021 06:26:44 p. m. - 21/06/2021 01:26:44 p. m.
Nombre del Emisor de Respuesta TSP: Advantage Security PSC Estampado de Tiempo 1
Emisor del Certificado TSP: Autoridad Certificadora Raiz Segunda de Secretaria de Economia
Identificador de la Respuesta TSP: 637598788048795811

Datos Estampillados:

PMJO3dhBwgrQPgZejlhPug/SEyl=
CONSTANCIA NOM 151

indice:
Fecha (UTC/CDMX):
Nombre del Emisor:

NUmero de Serie:

Nombre:

No. Serie:

252941486

21/06/2021 06:26:50 p. m. - 21/06/2021 01:26:50 p. m.
Advantage Security PSC NOM151

2c

PASTOR GARCIA LOPEZ Validez: Vigente
50.4¢.45.47.30.31.00.00.00.04.c6 Revocacion: No Revocado
21/06/2021 07:01:40 p. m. - 21/06/2021 02:01:40 p. m. Status: Vélida

Fecha (UTC/CDMX):



Algoritmo:

Cadena de Firma:

RSA - SHA256

9e-c5-fa-66-55-36-78-b2-d0-cd-ff-2b-9f-9e-38-db-78-c8-2f-6f-09-cd-9c-44-41-d0-cd-9b-13-ff-be-5c-8b-
3e-1b-1b-62-b4-48-83-e3-48-db-05-45-a4-74-1c-8¢c-75-6b-73-73-47-37-e3-74-1c-a8-52-2c-e8-eb-2e-
41-22-9d-19-25-d5-bb-85-d4-29-9c-ea-5¢-09-45-9f-a7-dd-9a-b0-37-6e-16-be-af-d5-bb-4e-29-32-31-
00-d4-dc-c2-ea-79-fb-a9-9f-13-82-a5-1b-45-48-60-c8-81-83-00-91-a7-6e-96-28-19-7e-d6-4b-cd-a8-
€0-55-58-3b-57-0f-19-4a-a2-ef-70-43-da- 7f-4f-7c-c2-2c-c5-3c-6a-bd-d3-1e-77-98-50-97-69-53-94-c 3-
fd-26-b7-b3-1f-b7-0e-8a-ac-c3-fe-00-3a-ff-a9-0a-fb-6d-de-29-14-da-57-de-68-6d-98-9b-f9-9d-1b-81-
68-7b-dc-9a-4c-5f-8d-cd-d4-fb-25-04-57-35-dd-b8-92-ec-79-e4-80-8c-92-59-7¢c-41-8a-66-72-46-55-
bb-b6-25-92-31-6¢-38-da-e8-93-17-42-77-74-8a-bf-0b-77-54-32-43-b4-51-ec-7d-ed-c3-9e-75-7e-10-
7f-1d-99-8d

OCSP

Fecha (UTC/CDMX):

Nombre del Respondedor:

Emisor del Respondedor:

NUmero de Serie:

Fecha (UTC/CDMX):

21/06/2021 07:03:24 p. m. - 21/06/2021 02:03:24 p. m.

Servicio OCSP de la AC del Poder Legislativo del Estado de
Guanajuato

AUTORIDAD CERTIFICADORA DEL PODER LEGISLATIVO DEL
ESTADO DE GUANAJUATO

50.4¢.45.47.30.31.30.35
TSP
21/06/2021 07:03:25 p. m. - 21/06/2021 02:03:25 p. m.

Nombre del Emisor de Respuesta TSP: Advantage Security PSC Estampado de Tiempo 1

Emisor del Certificado TSP:

Autoridad Certificadora Raiz Segunda de Secretaria de Economia

Identificador de la Respuesta TSP: 637598810053844940

Datos Estampillados:

EmDMnCIF4mOhuOLgd68zYql9750=
CONSTANCIA NOM 151

indice:
Fecha (UTC/CDMX):
Nombre del Emisor:

NuUmero de Serie:

Nombre:

No. Serie:
Fecha (UTC/CDMX):

252944087

21/06/2021 07:03:31 p. m. - 21/06/2021 02:03:31 p. m.
Advantage Security PSC NOM151

2c

RAUL HUMBERTO MARQUEZ ALBO Validez: Vigente
50.4¢.45.47.30.31.00.00.00.03.16 Revocacion: No Revocado
21/06/2021 07:11:52 p. m. - 21/06/2021 02:11:52 p. m. Status: Vaélida

RSA - SHA256

Algoritmo:

Cadena de Firma:

ad-b0-66-bb-82-3d-f8-59-b4-be-06-c9-cd-58-45-2d-e3-73-e8-0a-3a-53-2d-ff-62-ba-89-9c-a4-02-b3-
88-ad-f9-db-61-5e-82-b1-31-72-b1-0d-ec-01-ca-8a-8b-1f-d0-a8-b9-b1-22-fb-c0-f1-75-07-46-23-d4-b3-
b8-e8-31-66-ec-7e-34-cc-87-33-cf-9¢c-d5-6e-05-86-58-e2-1e-43-20-3e-ae-ad-7f-d1-c4-cf-bc-d4-94-db-
ba-03-4c-47-a9-76-d9-e0-b9-20-fb-4¢c-f5-da-38-f-94-2a-18-a5-02-70-07-5d-4d-99-94-47-ff-b1-49-06-
71-50-1d-4e-04-20-e1-28-b0-e8-f1-53-de-f5-3f-54-9d-6d-c5-f2-72-f2-7b-5b-bd-5b-f9-8e-7f-14-41-1b-
dc-4e-dd-3e-eb-22-cd-5d-b1-07-00-08-45-86-bd-64-e7-af-64-0d-86-c2-50-a8-f1-8d-c0-64-dd-dc-65-
19-44-6d-f7-32-39-f3-73-58-e5-b3-d5-99-f5-ed-38-7a-7b-7e-b2-88-b1-9e-71-ce-5a-82-46-ae-2b-9a-
70-7d-86-a0-9e-42-63-b1-09-15-06-27-39-d9-b2-73-ad-86-b6-3e-1a-1f-99-df-ff-93-8b-98-d2-a6-0c-d7-
81-17-90

OCsP

Fecha (UTC/CDMX):

Nombre del Respondedor:

21/06/2021 07:13:36 p. m. - 21/06/2021 02:13:36 p. m.
Servicio OCSP de la AC del Poder Legislativo del Estado de



Guanajuato

AUTORIDAD CERTIFICADORA DEL PODER LEGISLATIVO DEL

Emisor del Respondedor: ESTADO DE GUANAJUATO

Namero de Serie: 50.4¢.45.47.30.31.30.35

TSP
Fecha (UTC/CDMX): 21/06/2021 07:13:36 p. m. - 21/06/2021 02:13:36 p. m.
Nombre del Emisor de Respuesta TSP: Advantage Security PSC Estampado de Tiempo 1
Emisor del Certificado TSP: Autoridad Certificadora Raiz Segunda de Secretaria de Economia
Identificador de la Respuesta TSP: 637598816163848113
Datos Estampillados: aChuvQ+vQeNYnSiTp8VDIXIWMC4=
indice: 252944641
Fecha (UTC/CDMX): 21/06/2021 07:13:41 p. m. - 21/06/2021 02:13:41 p. m.
Nombre del Emisor: Advantage Security PSC NOM151
Namero de Serie: 2c

Nombre: EMMA TOVAR TAPIA Validez: Vigente

No. Serie: 50.4¢.45.47.30.31.00.00.00.04.c2 Revocacion: No Revocado
Fecha (UTC/CDMX): 21/06/2021 07:28:04 p. m. - 21/06/2021 02:28:04 p. m. Status: Vélida
Algoritmo: RSA - SHA256

e2-96-78-4e-59-6f-c1-62-a0-d4-cf-6¢-82-16-c4-81-f4-4¢c-db-69-66-b6-6d-d1-44-43-6d-fc-7a-1a-ce-87-
c5-78-33-e8-f5-e2-18-3e-dc-60-55-18-32-d1-85-88-a6-5d-5f-4b-27-86-c8-f8-45-e7-6a-b6-51-8a-8c¢-
a8-0b-44-61-73-24-01-5e-84-01-f5-c4-ba-21-01-ec-11-22-e0-e2-87-5e-ee-0b-72-e6-16-83-2e-b7-a4-
07-44-c4-c3-4¢-b5-72-eb-0a-c4-2f-4f-91-a9-a3-7¢c-27-4b-f0-19-32-26-d4-34-14-d4-b3-f0-65-c4-7¢-20-
Cadena de Firma: 3b-51-73-be-9f-9e-88-dc-ba-15-91-60-77-fe-98-1e-56-46-ca-a6-db-04-e7-80-39-ae-ae-c8-a9-c9-7b-
7a-4f-a5-49-f7-f4-9f-3d-10-fc-db-31-3b-17-f8-8f-c6-€6-66-00-d7-67-95-79-ab-62-57-2f-62-72-81-b7-
9d-e9-96-a5-5c-e5-86-aa-77-31-25-ff-94-52-4f-ec-7d-6d-cf-8¢c-3e-dd-00-e0-07-b3-72-eb-5f-50-d6-d4-
68-9e-3a-19-7c-b8-42-8f-c9-1¢c-50-2e-6b-91-cc-eb-00-48-04-67-76-51-c9-7b-a8-91-4d-ac-da-41-dc-

e7-59-fb-87
Fecha (UTC/CDMX): 21/06/2021 07:29:47 p. m. - 21/06/2021 02:29:47 p. m.
Servicio OCSP de la AC del Poder Legislativo del Estado de

Nombre del Respondedor: :
Guanajuato
AUTORIDAD CERTIFICADORA DEL PODER LEGISLATIVO DEL

Emisor del Respondedor: ESTADO DE GUANAJUATO

Namero de Serie: 50.4¢.45.47.30.31.30.35
TSP
Fecha (UTC/CDMX): 21/06/2021 07:29:48 p. m. - 21/06/2021 02:29:48 p. m.
Nombre del Emisor de Respuesta TSP: Advantage Security PSC Estampado de Tiempo 1
Emisor del Certificado TSP: Autoridad Certificadora Raiz Segunda de Secretaria de Economia
Identificador de la Respuesta TSP: 637598825880976168
Datos Estampillados: cIM/YMu+3RK6UG6EszbCFFehVPRs=

CONSTANCIA NOM 151




indice: 252945471
Fecha (UTC/CDMX): 21/06/2021 07:29:53 p. m. - 21/06/2021 02:29:53 p. m.
Nombre del Emisor: Advantage Security PSC NOM151

Numero de Serie: 2c



