Dictamen de Ila Comisibn de Salud Publica
correspondiente a la iniciativa formulada por la diputada
y el diputado integrantes del Grupo Parlamentario del
Partido Verde Ecologista de México a efecto de reformar
y adicionar diversas disposiciones de la Ley de Salud del
Estado de Guandjuato, con nUmero de expediente
legislativo digital 121/LXV-I.

H. CONGRESO DEL ESTADO
DE GUANAJUATO

C. Presidenta del Congreso del Estado
Presente.

A la Comision de Salud Publica nos fue turnada para su estudio y dictamen la
iniciativa formulada por la diputada y el diputado integrantes del Grupo
Parlamentario del Partido Verde Ecologista de México a efecto de reformar y
adicionar diversas disposiciones de la Ley de Salud del Estado de Guanajuato, con

numero de expediente legislativo digital 121/LXV-I.

Con fundamento en lo dispuesto por los articulos 75, 89, fraccion V, 118,
fraccion |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 la sesion plenaria del 02 de diciembre de 2021, por razdn de materia fue
turnada a la Comision de Salud PUblica de la Sexagésima Quinta Legislatura del

Congreso del Estado la iniciativa referida en el predmbulo del presente dictamen.

1.2 En la reunidn de la Comisidn de Salud Publica celebrada el 03 de febrero
de 2022 fue radicada la iniciativa en cuestion y aprobada por unanimidad de votos

la metodologia de trabajo para su estudio y dictamen, misma que se transcribe:
a) Remitir la iniciativa y solicitar envien opinidén en un término de 10 dias hdbiles,
contados a partir del dia siguiente al de recepcidn de la solicitud:

v' Via correo electrénico a las diputadas y los diputados integrantes de
esta Legislatura.
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b)

c)

d)

e)

v Mediante oficio a:
- Secretaria de Salud;
- Consejo de Salud del Estado de Guanajuato;
- Universidad de Guanajuato (Division de Ciencias de la Salud);
- 46 ayuntamientos del Estado;
- Coordinaciéon General Juridica del Gobierno del Estado;
- Unidad de Estudios de las Finanzas Publicas del Congreso del Estado,
en cuanto al impacto presupuestal; y
- Colegio de Medicina del Estado de Guanajuato, A.C.

Establecer un enlace en la pdgina web del Congreso del Estado por el
término de 10 dias hdbiles, contados a partir del dia siguiente al de su
publicacién, donde se acceda a la iniciativa para efecto de consulta y
aportaciones ciudadanas;

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 al diputado integrantes de la Comision de Salud
Publica y se immpongan de su contenido;

Mesa de trabajo para el andlisis de la iniciativa y los comentarios
formulados, conformada por quienes integran la Comisién de Salud Publica,
las diputadas y los diputados de esta Legislatura que deseen asistir, asi como
asesores; e invitar a la Secretaria de Salud, a la Coordinacién General
Juridica del Gobierno del Estado y, a la Unidad de Estudios de las Finanzas
Publicas del Congreso del Estado;

Reunién de la Comisién de Salud Publica para acuerdos del proyecto de
dictamen; y

Reunién de la Comision de Salud Publica para la discusion y, en su caso,
aprobacion del proyecto de dictamen.
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1.3 Acorde a la metodologia de trabajo aprobada, el 04 de febrero de 2022
se remitid via correo electréonico la iniciativa a las diputadas y los diputados

infegrantes de esta Legislatura, solicitdndoles opinidn sobre esta.

Asimismo, se solicitd opinidn a la Secretaria de Salud -oficio 1403-; a la
Coordinacion General Juridica del Gobierno del Estado -oficio 1404-, a los 46
ayuntamientos del Estado -oficio circular 53-, todos de fecha 04 de febrero de 2022.
Al Consejo de Salud del Estado de Guanajuato -oficio 1450-; a la Universidad de
Guanajuato -oficio 1451-; a la Unidad de Estudios de las Finanzas PuUblicas del
Congreso del Estado -oficio 1452-; y, al Colegio de Medicina del Estado de
Guanajuato, A.C. -oficio 1453-, todos del 11 de febrero de 2022.

Se establecio un enlace en la pdgina web del Congreso del Estado, a través
del cual se accediera a la iniciativa de referencia, para efecto de consulta vy

aportaciones ciudadanas.

Previo a la celebracién de la mesa de trabajo y derivado de las solicitudes de
opinion efectuadas, se recibieron las respuestas de la Universidad de Guanajuato
(Division de Ciencias de la Salud); de los ayuntamientos de Ledn -emitid comentarios
-, Celaya -refirio ser positiva su opinion, sin observaciones-, y de Jaral del Progreso -
aludié darse por enterado y estar de acuerdo con la iniciativa-, asi como de la

Unidad de Estudios de las Finanzas Publicas del Congreso del Estado.

La secretaria técnica de la comision elabord el documento en el que se

concentraron los comentarios formulados respecto a la propuesta legislativa,
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conteniendo comparativo, mismo que remitié via correo electronico el 09 de julio de

2022 a las diputadas y al diputado integrantes de la Comision de Salud Publica.

El 12 de julio de 2022 se desahogd la mesa de trabajo, a fin de analizar la
propuesta legislativa y los comentarios formulados a esta, en la que se contd con la
asistencia de manera presencial de la diputada presidenta de la Comisidn de Salud
PuUblica Irma Leticia Gonzdlez Sdnchez, y de la diputada Katya Cristina Soto
Escamilla; y, a distancia a través de herramienta tecnoldgica -zoom- las diputadas
Noemi Mdrquez Mdrquez, Angélica Casillas Martinez y Martha Lourdes Ortega
Rogue. De manera presencial, por parte de la Secretaria de Salud el doctor
Francisco Javier Magos Vdazquez, director de Servicios de Salud, y las doctoras
Noemi Flores Mendiola, directora de Atencion Médica, y Gabriela Toledo
Bocanegra, coordinadora estatal de Cuidados Paliativos; de la Coordinacion
General Juridica del Gobierno del Estado, a distancia a través de herramienta
tecnoldgica -zoom- los licenciados Carlos Alejandro Rodriguez Pacheco,
coordinador de Proyectos Legislativos y Francisco Antonio Alejandro Rocha Pedraza,
adscrito a la direccidon general de Agenda Legislativa y Reglamentacién; de la
Unidad de Estudios de las Finanzas Publicas del Congreso del Estado el licenciado
Alexis Flores Gonzdlez; el licenciado Emmanuel Sdnchez Lopez del Observatorio
Ciudadano; los asesores licenciados Angel Raymundo Osorio Ponce, Rodrigo
Navarrete Garza, Francisco Escamilla y Miguel Angel Veldzquez Figueroa del Grupo
Parlomentario del Partido Morena; la licenciada Marisol Cano Echeverria vy
licenciado Juan Pablo Fernando Galvdn del Grupo Parlamentario del Partido

Accion  Nacional; el licenciado Guilermo Veldzquez Vdazquez del Grupo
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Parlamentario de Partido Verde Ecologista de México; asi como la secretaria

técnica de la comision.

La opinidon consolidada emitida por la Secretaria de Salud y la Coordinacion
General Juridica del Congreso del Estado expuesta en la mesa de trabajo por el
representante de esta Ultima se recibié posterior a la celebracién de la mencionada

mesa de trabajo.

La presidencia de la comision en reunién del 14 de febrero de 2023, instruyd a

la secretaria técnica la elaboracion del proyecto de dictamen en sentido negativo.

Il. Iniciativa
En la propuesta legislativa de referencia en el apartado de EXPOSICION DE
MOTIVOS, se plasma lo siguiente:

()

Raquel es una vecina de la colonia la Joya del Municipio de Ledn, y hace
dos anos, su hija acababa de cumplir 16 anos, le diagnosticaron insuficiencia
renal crénica, y desde entonces su vida cambié completamente.

“Mi nina requiere 3 sesiones a la semana, de las cuales, cada una tiene un
precio de 1,300 pesos. Es muy comun que le suba la presion, se le inflaman los
pies, su dieta es muy estricta, y para poder cumplirla, mi ofra hija y yo solo
hacemos una comida al dia.

No tengo un empleo fijo, ya que como son tres dias los que tiene que tomar
el tratamiento, no en cualquier empresa se animan a contratarme, por eso les
hago el aseo a 5 senoras, recojo cartén, pet y aluminio para venderlo al kilo,
mis vecinas me han ayudado mucho, me dan ropa, zapatos, cosas que ya no
usan, para los domingos en la Placita venderlas.

El papd de mi nifia no estd con nosotras y lo tengo que estar buscando
para que me ayude con el tratamiento, pero a veces me da 500, a veces 100.

En presidencia me ayudan con 3 sesiones cada 6 meses, y tengo que estar
buscando apoyos por todas partes.”
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sCudntas personas en estos 2 meses se han acercado a nosotros para
solicitar apoyo de este tipo? Les aseguro que bastantes, porque, asi como
Raquel en este preciso momento estdn buscando ayuda para poder pagar un
fratamiento de hemodidlisis o didlisis.

La enfermedad renal crénica es una afecciéon que indica que los rifiones
estdn danados. No pueden filtrar la sangre lo suficientemente bien, y no pueden
hacer sus ofros trabajos tan bien como deberian.!

“Esta enfermedad ocasiona que los rinones pierdan la capacidad de filtrar
las sustancias toxicas de la sangre, mismas que terminan envenenando al
organismo. La diabetes y la hipertension son los dos principales males que la
pueden desencadenar. En México al menos 140 mil personas padecen
insuficiencia renal crénica, pero solamente 50% recibe tratamiento, de acuerdo
con los datos de la Fundacion Mexicana del Rinén (FMR). La forma mas efectiva
de contener esta enfermedad es mediante didlisis o hemodidlisis, pero en el
sector privado los precios son abrumadores: desde 200 mil pesos hasta 360 mil
pesos anuales.?

Estos costos tan elevados han llevado a los pacientes a buscar una
oportunidad de vida en las instituciones de salud publica. En 2014 el Instituto
Mexicano del Seguro Social (IMSS) invirtid 5 mil 608 millones 209 mil pesos para
atender tan sélo a 55 mil 101 derechohabientes con esta enfermedad, segun el
informe Estado actual de las terapias sustitutivas de la funcién renal en el IMSS."3

“"De 2011 a 2015, esta enfermedad cobré la vida de mds de 60 mil
mexicanos. En promedio, cada ano, se registran 12 mil fallecimientos.

“La imposibilidad econdmica de tratamientos y el desarrollo del
padecimiento plantean un panorama poco alentador. La tasa de crecimiento
anual de la insuficiencia renal crénica es de 11% desde hace una década. En
2025 se podrian registrar hasta 212 mil pacientes y 160 mil muertes anuales, segun
el estudio Enfermedad renal créonica y su atencidn mediante tratamiento
sustitutivo en México, publicado porla UNAM."

I La Enfermedad Renal Crénica | National Kidney Foundation
2 Segun cotizaciones hechas por el periédico EL UNIVERSAL.
3 Falla renal, un mal catastréfico (viex.com)
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“De acuerdo con la Secretaria de Salud federal (SSa), la Ciudad de México
fue la lider en trasplantes de rinones en 2015, con 730; le siguieron Jalisco, con
527; Guanajuato, 178; Nuevo Ledn, 169, y Puebla, con 167 casos.”

“Dolores Hidalgo, C.I.N. Guanajuato ocupa el primer lugar en el estado en
casos insuficiencia renal y el cuarto lugar a nivel nacional, de acuerdo con datos
de la Asociacion Civil “Ayudame” hoy existen 783 enfermos registrados, los cuales
son personas que no cuentan con servicios de seguro social, ni seguro popular
(Torres R. G., 2015)."5

El consumo de agua con niveles toxicos de sustancias quimicas ha
provocado y agravado enfermedades de pacientes en el Pais.

Marcos Ortega, investigador de la UNAM, rastrea confaminantes en pozos y
subsuelo y dirige investigaciones que documentan alteraciones por la ingesta de
agua contaminada del rio Lerma.

En Dolores Hidalgo, Guanajuato, hallé enfermos renales que consumian
agua con altas concentraciones de arsénico y se les agudizaban problemas en
pdncreas, higado y estémago.”s

Sin duda la prevencion, deteccidén, diagndstico oportuno y el tratamiento
son etapas vitales para atender el problema de la enfermedad renal, sin
embargo, la investigacion cientifica y médica para determinar el origen del
problema en las diversas zonas del Estado debe ser de alta prioridad para atacar
el problema de raiz, son diversos estudios practicados en el pais que concluyen
que existe una necesidad apremiante de sanear los rios de basura y residuos
peligrosos para garantizar el agua limpia y frenar la ola de enfermedades que se
desatan a partir de ingerir agua contaminada, se deben implementar acciones
para detener polucién de las cuencas, asi como la obligaciéon de contar con
plantas de fratamiento en la zona urbana vy rural, asi como ampliar la cobertura
de los programas de salud publica, para prevenir y detectar tempranamente las
enfermedades renales.

4iSublider mundial en males renales! (viex.com)
5 Revista_de_Técnicas_de_la_Enfermeria_y_Salud_V2_N5_1.pdf (ecorfan.org)
6 Van al hospital al ingerir agua (vlex.com)
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Por ello, el diputado y diputada integrantes del Grupo Parlamentario del
Partido Verde Ecologista de México, proponemos reformar la Ley de Salud del
Estado de Guanajuato con la finalidad de establecer como uno de los objetivos
del Sistema Estatal de Salud, el disenar politicas publicas, disposiciones,
lineamientos y reglas para la atencién integral de la enfermedad renal aguda y
crénica, asi como establecer a cargo de la Secretaria de Salud del Estado
gjecutar politicas publicas, disposiciones, lineamientos y reglas para la atencion
integral de la enfermedad renal, las cuales tendrdn como objetivo unificar
programas, acciones de deteccion y atencidon de esta enfermedad que realicen
las dependencias, ayuntamientos y entidades del sector publico y privado que
integran el sistema estatal de salud.

Con la presente iniciativa se establece expresamente en la Ley de Salud
del Estado, el derecho que las personas tienen para recibir atencidén integral en
la enfermedad renal aguda y crénica, de manera oportuna, gratuita, eficiente y
de calidad, para lo cual el Gobierno del Estado, a través de la Secretaria de
Salud, garantizard a través del sistema estatal de salud el ejercicio de este
derecho, mediante la creaciéon del Programa de Atencién Integral de
Enfermedad Renal en el Estado de Guanajuato.

Este programa comprenderd acciones de orientacion, prevencion,
deteccién, diagndstico oportuno, ftratamiento, control y vigilancia de
enfermedad renal y contard con recursos presupuestales para:

» Desarrollar y ejecutar las acciones derivadas del Programa de
Atencion Integral para la prevencion, deteccidén, diagndstico
oportuno, tratamiento, control y vigilancia de la enfermedad renal
aguda y cronica;

* Instrumentar acciones para la formacién, capacitacion y
actualizacion del personal médico, enfermeria, trabajo social y
todo aquel personal de salud que se encuentre involucrado en la
prestacion de servicios relacionados con el Programa de Atencidn
Integral para lo cual realizard convenios de colaboracién con
instituciones académicas estatales, nacionales o internacionales, e
instituciones de salud de cardcter privado, publico o social;
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* Realizar campanas de informacién sobre la enfermedad renal
aguda y crénica, sus principales causas, factores de riesgo y
métodos preventivos;

* Implementar acciones de promocidén de la cultura de donacién de
drganos y tejidos, como alternativa para mejorar la calidad de
vida, en los casos de enfermedad renal;

* Realizar estudios de investigacion con la finalidad de identificar las
regiones con mayor indice de riesgo de enfermedades renales.

Para fortalecer el sistema de salud en esta materia se propone la creacion
de un érgano consultivo denominado Comisién de Atencidn a Enfermos Renales
con afribuciones enfre ofras, para participar y emitir opiniones para la
formulacion de las politicas publicas y reformas legislativas en materia de
enfermos renales y supervisar y evaluar las acciones del Programa de Atencion
Integral, emitiendo recomendaciones para su mejora.

Respecto al Plan de Accidén establecido por los paises miembros de la
Organizacion de las Naciones Unidas consistente en los objetivos de la agenda
2030, la presente iniciativa pretende fortalecer EL OBJETIVO 3 SALUD Y BIENESTAR
ya que garantizar una vida sana y promover el bienestar en todas las edades es
esencial para el desarrollo sostenible.”

Ademds de esto seriamos de los primeros Estados de la Republica en
legislar para dar claridad a los guanajuatenses en la atencion integral de la
enfermedad renal, destacando que los estados Michoacdn de Ocampo y
Tlaxcala ya cuenta con legislacion vigente en la materia y otros Estados como el
de Aguascalientes cuentan con iniciativas ya presentadas y que se encuentran
en estudio y trdmite ante sus Congresos Locales.

Finalmente, la presente iniciativa, en atencion a lo establecido en el
articulo 209 de la Ley Orgdnica del Poder Legislativo para el Estado de
Guanajuato y para dar cumplimiento, se establece lo siguiente.

7 Salud - Desarrollo Sostenible (un.org)
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b)

c)

d)
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Impacto juridico. El impacto se refleja en el propio proyecto de decreto
respecto a las reformas y adiciones a la Ley de Salud del Estado de
Guanajuato;

Impacto administrativo. Con la presente propuesta de decreto se creardn
atribuciones especificas a las autoridades que integran el sistema estatal de
salud con la finalidad de disenar politicas publicas, disposiciones,
lineamientos y reglas para la atencién integral de la enfermedad renal
aguda y crénica;

Impacto presupuestario. La presente propuesta de decrefo genera un
impacto presupuestal, pues de su implementacion se requiere la creacion
de un Programa de Atencidn Integral de Enfermedad Renal en el Estado de
Guanajuato que comprende acciones de orientacion, prevencion,
deteccidén, diagndstico oportuno, tratamiento, control y vigilancia de
enfermedad renal aguda y crénica, por lo que se solicita que en el andlisis
de la presente iniciativa sea solicitado a la Unidad de Estudios de las Finanzas
Publicas del Congreso del Estado el impacto presupuestal correspondiente;

Impacto social. Sin duda las reformas que se proponen a la Ley de Salud del
Estado de Guanajuato tendrdn un impacto enorme en las personas que
residan en el Estado de Guanajuato ya que tendrdn derecho a recibir
atencién integral para la deteccion de enfermedad renal aguda y crénica,
de manera oportuna, gratuita, eficiente y de calidad, para ello el Gobierno
del Estado, a fravés de la Secretaria de Salud, garantizard a través del
sistema estatal de salud el ejercicio de este derecho, mediante la creacion
del Programa de Atencidn Integral de Enfermedad Renal en el Estado de
Guanajuato que comprenderd acciones de orientacién, prevencion,
deteccién, diagndstico oportuno, ftfratamiento, control y vigilancia de
enfermedad renal aguda y crénica.
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Ahora bien, en lo que hace a opiniones que se tuvieron a bien remitir en
razdn de las consultas efectuadas, procederemos a hacer referencia a rubros de

estas:

A. Opinidn consolidada emitida por la Secretarios de Salud vy la

Coordinacién General Juridica del Gobierno del Estado:

3. Comentarios

3.1 El federalismo mexicano se compone de diversos subsistemas federales
concretos para cada materia. Asi, existe un subsistema para la materia laboral, otro
para el educativo y uno diverso para la materia de salubridad, por senalar solo
algunos ejempilos.

En el caso de salubridad, de conformidad con los articulos 4° y 73 constitucionales,
la federacion y los estados cuentan con las siguientes facultades:

a. La facultad legislativa en materia de salubridad general corresponde
exclusivamente a la Federacién

b. Concurrencia operativa en tema de la salubridad general.

c. Facultad estatal para regular y operar la salubridad local, que son las
materias residuales o no contempladas por la Ley General como
salubridad general.

La Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos no define el término de

salubridad general, por lo que es remitido a la Ley General, que en el articulo 3°

mas alld de dar una definicion conceptual, establece qué materias integran

dicha salubridad general. Entre esas se encuenfran las enfermedades no

fransmisibles --también conocidas como enfermedades crénicas, que tienden a
11
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ser de larga duracion y resultan de la combinacién de factores genéticos,
fisioldgicos, ambientales y conductuales—, de conformidad con la fraccidon XVI.

Existen cuatro formas de ejercer las facultades en materia de salubridad:

«... a) la Salubridad General, que es facultad legislativa de la Federacion;

b) la concurrencia operativa distribuida en los incisos A) y B) del articulo 13
de la Ley entre la Federacion y las entidades federativas;

c) la salubridad local, que se define de manera residual frente a lo que la
Ley General de Salud define como Salubridad General;

d) el ejercicio operativo de esta salubridad local por autoridades sanitarias
locales.. .

La concurrencia operativa de las entidades no implica que la materia pierda su
nafuraleza federal, pues en salubridad general son aplicables las normas
federales tales como reglamentos y Normas Oficiales Mexicanas, tal y como
resolvié la Suprema Corte de Justicia de la Nacién en la controversia
constitucional 54/2009, en la que indicd:

«... La materia de salubridad general establecida en la Constitucion vy
administrada en la Ley General de Salud es una materia en donde se
establece una concurrencia operativa, no una concurrencia normativa. En
las materias que se consideran de salubridad general establecidas en los
apartados del articulo 13 de la Ley General, aun cuando sean operados
por hospitales construidos, financiados y regulados en algunos de sus
aspectos localmente, los mismos pertenecen al Sistema Nacional de Salud,
y las materias de Salubridad General con las que operan no se transforman
en competencias locales, sino que mantienen su origen federal, por lo que
pueden ser_técnicamente requladas por las normas reglamentarias y
oficiales de la materia...»

I Mejia Garza, R. y Rojas Zamudio, L., Federalismo(s) El rompecabezas actual. Fondo de Cultura Econdmica. México.

2018.
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3.2 De acuerdo con la Ley General, la prevencidén y el control de enfermedades
no transmisibles, sindemias y accidentes (articulo 3° fraccién XVI), asi como la
prestacion gratuita de los servicios de salud, medicamentos y demds insumos
asociados para personas sin seguridad social (articulo Il bis), son materia de
salubridad general. Por ende, al ser la salubridad general una materia federal, la
facultad normativa para definir su obligatoriedad para las autoridades sanitarias
corresponde al Congreso de la Unidn, mientras que su contenido se regula en las
Normas Oficiales Mexicanas emitidas por la Secretaria de Salud federal.

Como se senald previamente, la Suprema Corte de Justicia de la Nacion ha
resuelto que, por tratarse de materia federal, las cuestiones de salubridad
general pueden ser técnicamente reguladas por normas oficiales, cuya
aplicacién corresponde también a los estados, como parte de sus facultades
operativas.

En este contexto se encuentra la Norma Oficial Mexicana NOM-003-SSA3-2010,
Para la prdactica de la hemodidlisis. Dicha norma es de observancia obligatoria
en todo el territorio nacional, para el personal de los servicios de salud de los
sectores publico, social y privado que conforman el Sistema Nacional de Salud.

La referida NOM establece los requisitos minimos de infraestructura vy
equipamiento, con los que deberdn contar los establecimientos en los que se
practique la hemodidlisis y terapias afines, ya sea en hospitales, unidades
independientes o no ligadas a un hospital, asi como el perfil del personal y los
criterios cientificos y tecnoldgicos a los que deberd sujetarse dicha practica.

3.3 En el caso de la prevencion y el control de la enfermedad renal crénica, al
fratarse de una enfermedad no transmisible, asi como de la prestacion gratuita
de los servicios de salud, medicamentos y demds insumos asociados para
personas sin seguridad social, ambas son materias que corresponden a
Salubridad General, por lo que se estima que Unicamente corresponde al
Congreso de la Unidn la facultad normativa en dicho aspecto, esto en
seguimiento al ya referido articulo 73 constitucional.
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3.4 En este caso, la norma propuesta a nivel local no encuentra sustento o simil
en la legislacion general o reglamentacién secundaria federal, por lo cual seria
un aspecto novedoso al integrarse en la materia de salubridad general.

Sobre este punto ha de interpretarse textualmente el apartado A del articulo 3
de la Ley de Salud del Estado de Guanajuato que indica: «...En los términos de la
Ley General de Salud y de la presente Ley, corresponde al Estado de
Guanajuato: A. En materia de salubridad general...»

Por ende, en términos de la Ley General, la regulacidn de la salubridad general
corresponde al Congreso de la Unidn, por lo que los Poderes Legislativos estatales
no tienen facultad para normar aspectos de prevencion y atencidén de
enfermedades no contagiosas o de la prestacion gratuita de servicios médicos.

Aunado a ello, la Ley General de Salud establece que las personas por el solo
hecho de estar en el Pais y que no cuenten con seguridad social, tienen derecho
recibir de forma gratuita la prestacion de servicios publicos de salud. Es decir, se
establece de forma genérica, por lo que ya se incluye a las enfermedades no
contagiosas, como lo es la enfermedad renal aguda y crénica.

3.5 Bajo este pardmetro, se estima que el Congreso estatal no cuenta con
facultades para dar contenido mayor a la materia de salubridad general, pues
en todo caso el apartado A del articulo 3 de la Ley estatal debe ser acorde a la
Ley General, cuestion que no se actualiza en el caso particular.

3.6 Por lo que hace al diseho y ejecucidon de politicas publicas, disposiciones,
lineamientos y reglas para la atencion integral de la enfermedad renal aguda
cronica, al tratarse de prestacion de servicios médicos y de prevencidon y
atenciéon a una enfermedad no contagiosa, la facultad legislativa y su
reglamentacion es exclusivamente de la Federacidn, por lo que las autoridades
administrativas estatales no cuentan con atribuciones constitucionales para
reglamentar la materia, tal y como se apuntd en el precedente emitido por la
Suprema Corte de Justicia de la Nacidn. En este contexto, el establecimiento de
una politica de salud estatal por parte de las autoridades locales debe cenirse a
las politicas nacionales fijadas por las instancias de la Federacion.
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3.7 Respecto de la adicién de los articulos 76 duovices a 76 sexiesvicies, en estos
se da contenido a materia de atencidon y prevencién a una enfermedad no

contagiosa, esto es la enfermedad renal crénica, asi como la prestacion de
servicios médicos, ambas materias en las que la facultad normativa corresponde
exclusivamente a la Federacion.

3.8 Sobre este punto se advierte que existen en el Congreso de la Unidn
iniciativas en la materia, tal y como la presentada el 5 de noviembre del 20212
para crear el Registro Nacional de Enfermos Renales, misma que aun no ha sido
dictaminada, de lo que se sigue que el legislador general no ha contemplado
regular mds ampliamente la materia de enfermedad renal crénica.

4. Conclusiones

4.1 De esta forma se pueden arribar a dos conclusiones. La primera radica que la
atencién y prevencion de la enfermedad crénica renal, como parte de la
prevencion y atencién a enfermedades no contagiosas, corresponden
normativamente a la federacion y operativamente a la federaciéon y el estado
de Guanajuato, al igual que la materia de prestacion de servicios de salud.

4.2 La segunda conclusion implica que dicha materia no se encuentra normada
por la autoridad competente, pues no se contempla en la Ley General o Normas
Oficiales, por lo que Ilas autoridades estatales, ya sea legislativas o
administrativas, no cuentan con facultades para dar contenido o reglamentar las
materias.

4.3 En este contexto, con total respeto a la autonomia de ese Poder Publico, se
ponen a consideracion de esa Comisidon las observaciones contenidas en esta
opinién, esperando que las mismas contribuyan en sus trabajos de estudio y
dictaminacion.

(.)

2http://sil.gobernacion.gob.mx/Archivos/Documentos/2021/11/asun_4265329_20211118_1636132883.pdf
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B. Opinidn remitida por el Ayuntamiento de Ledn.

En este Ayuntamiento estamos a favor de que se reconozca y salvaguarde el
derecho que toda persona tiene a la proteccién de su salud, consagrado en el
articulo 4° de la Constitucién Politica de los Estados Unidos Mexicanos.

Coincidimos en la importancia de sumar los esfuerzos para trabajar a favor de
toda la poblacion, en especial las personas que padecen enfermedades renales
crénicas, sin duda alguna, la prevencion, deteccién, diagndstico oportuno y el
fratamiento son etapas vitales para atender el problema de la enfermedad renal
a tiempo.

En Guanaqjuato, con la finalidad de garantizar los servicios de salud a la
poblacidn se incorpord en el Plan Estatal de Desarrollo 2040, el objetivo 1.1.2 que
consiste en "Otorgar servicios de salud oportunos, con altos estdndares de
calidad y seguridad para las y los pacientes”.

En esa tesitura, en el Programa de Gobierno de Ledn, en lo relativo a la
bandera 'Vivir Sanos" tenemos como objetivo "Promover estilos de vida y
servicios para que las y los leoneses puedan vivir mds sanos". Con la finalidad de
lograr una ciudad de gente sana que cuente con programas de promocion de
la salud y prevencién de la enfermedad, atencidn digna y oportuna con
servicios médicos de calidad para todos.

Somos conscientes que en estos anos se han logrado considerables
progresos, pero todavia queda un largo camino por recorrer para definir una
politica de alcance nacional que promueva y facilite la conduccién de
esfuerzos coordinados a fin de combatir la enfermedad renal crénica de
manera integral, haciendo hincapié en la importancia de incluir a todos los
actores involucrados de los sectores publico, de seguridad social, sector
privado, sociedad civil y grupos organizados de representantes de enfermos
y familiares.

Por lo anterior, nos manifestamos a favor de las acciones cuyo espiritu sea
prevenir y erradicar la enfermedad renal crénica; no obstante, lo anterior,
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derivado del andlisis realizado a la presente iniciativa de reforma, resulta
relevante emitir las siguientes observaciones:

1. Que el articulo 4° de la Constitucién Politica de los Estados Unidos
Mexicanos consagra el derecho a la proteccion de la salud de toda persona,
asimismo, establece que la Ley definird un sistema de salud para el bienestar,
con el fin de garantizar la extensién progresiva, cuantitativa y cualitativa de
los servicios de salud para la atencién integral y gratuita de las personas que
no cuenten con seguridad social.

2. Actualmente se cuenta con la Ley General de Salud, cuyo objeto es
reglamentar en lo conducente, el Articulo 4° de la Constituciéon Politica de los
Estados Unidos Mexicanos estableciendo 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.

Esta Ley General es de aplicacién en toda la Republica y sus disposiciones son de
orden publico e interés social.

3. En Guanajuato, la Ley de Salud del Estado, establece las bases y modalidades
para el acceso a los servicios de salud proporcionados por el Estado con la
concurrencia de los municipios, en materia de salubridad local.

Con base en la propuesta general, el articulo 3 presenta una adicion de la
fraccion XXll, en el sentido de que corresponderd al Estado de Guanajuato, en
materia de salubridad general, la orientacidn, prevencion, deteccidn, diagndstico
oportuno, tratamiento, control y vigilancia de enfermedad renal aguda y crénica,
circunstancia que refuerza con la adicion de los articulos 76 Duovicies y 76
Tervicies; en ese sentido, es importante citar que en términos del articulo 73
fraccion XVI de la Constitucion Politica de los estados Unidos Mexicanos,
corresponde a una facultad exclusiva del Congreso para dictar leyes sobre la
salubridad general de la Republica, asimismo, el articulo 13 de la Ley General de
Salud establece la distribucion de competencias de la federacion y las entidades
federativas, y en el que, no se desprende la facultad del Estado que permita
llevar a cabo lo que se pretende.
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4. En relacion a la adicion de una fraccion Xl al articulo 6 y de la fraccion XX del
articulo 7, los iniciantes proponen atribuciones a la coordinadora del Sistema
Estatal de Salud que es la Secretaria de Salud del Estado de Guanajuato, con la
finalidad de que, previo diseho del Sistema Estatal de Salud, ejecute politicas
publicas, disposiciones, lineamientos y reglas para la atencion integral de la
enfermedad renal aguda y crénica, las cuales tendrdn como objetivo unificar
programas, acciones de deteccidn y atencion de esta enfermedad que realicen
las dependencias, ayuntamientos y entidades que integran la Administracién
PUblica del Estado.

Debemos adverti, que la regulacidon debe sujetarse a las facultades
determinadas por la senalada Ley General, lo que permitird su observancia y la
no generacion de antinomias juridicas; siendo que, de incluirse los alcances
pretendidos sobrepasaria lo determinado en una norma de mayor jerarquia.

5. Respecto a esta propuesta de adicién de capitulo Xl "Atencidn Integral de la
Enfermedad Renal', ademds de reiterar la consideracion previamente
establecida, solicitando se atienda en lo que hace ala propuesta de creacion de
una Comision como la pretendida, ya que su naturaleza de creacién de politicas
publicas se ve desvirtuada; sin embargo, debemos senalar lo siguiente:

* En la iniciativa se contempla adicionar un articulo en el que la Secretaria de
Salud del Estado integre una base de datos y un sistema de informacidn con la
finalidad de llevar un control y vigilancia de los indices de enfermedad renal
aguda y créonica que permita determinar a magnitud y sus causas, asi como
adoptar medidas necesarias para su prevencion y atencion oportuna.

En relacién a esta propuesta, esimportante senalar que la Ley General de Salud
contempla en su articulo 7, fracciéon X, que corresponde a la Secretaria de
Salud, como coordinadora del Sistema Nacional de Salud, promover el
establecimiento de un Sistema Nacional de Informacidn Bdsica en Materia de
Salud. En este sentido, el Reglamento Interior de la Secretaria de Salud, en su
articulo 24, fraccion IX, prevé como atribucion de la Direccion General de
Informacion en Salud disefAar, coordinar y normar los sistemas de informacién
estadisticos, electronicos e impresos del Sistema Nacional de Salud, asi como los
catdlogos y estdndares que se incorporan a ellos
18



H. CONGRESO DEL ESTADO
DE GUANAJUATO

Dictamen de Ila Comisibn de Salud Publica
correspondiente a la iniciativa formulada por la diputada
y el diputado integrantes del Grupo Parlamentario del
Partido Verde Ecologista de México a efecto de reformar
y adicionar diversas disposiciones de la Ley de Salud del
Estado de Guandjuato, con nUmero de expediente
legislativo digital 121/LXV-I.

Asimismo, en la Ley de Salud del Estado de Guanajuato establece también en su

articulo 7, fraccion X,

que corresponde a la Secretaria de Salud, como

coordinadora del Sistema Estatal de Salud, el "Promover el establecimiento de un
sistema estatal de informacién bdsica en materia de salud".

Por lo que la propuesta de los iniciantes de establecer un sistema de informacién
ocasionaria una sobre regulacién en la materia.

Articulos transitorios.

En cuanto a las disposiciones

transitorias, no hacemos comentarios

especificos ya que su inclusion se encuentra supeditada a la determinacion
de los dispositivos legales a integrar; y, una vez que los argumentos esgrimidos
se centfran en la inexistencia de facultades para desarrollar lo pretendido, se
advierte que los articulos considerados no deben ser incluidos.

No obstante, de valorarse procedente la iniciativa, resulta fundamental que el
impacto presupuestal de la presente, sea determinado con plena certeza, por lo
cual se valora adecuado que los iniciantes lo hayan solicitado a la Unidad de las
Finanzas Publicas del Congreso del Estado de Guanajuato.

Ante todo lo senalado, si bien no nos manifestamos en confra del fondo de la
propuesta y por el contrario valoramos positivo se generen acciones legislativas que
coadyuven a salvaguardar y garantizar el derecho a la salud, senalamos que la
propuesta presenta elementos que deben ser observados a efecto de valorar la
procedencia o no de la misma, en los términos planteados."

(...

)

C. Opinion emitida por la Unidad de Estudios de las Finanzas Publicas del

Congreso del Estado, en cuanto al impacto presupuestal:

(...

)
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III. Evaluacion de Impacto Presupuestario:

Incorporar de forma expresa este tipo de atencidn en la norma local,
establecerd como una politica publica permanente en Guanagjuato la de
brindar una atencion integral sobre este padecimiento agudo y crénico, sin
embargo este tema al ser introducido como una responsabilidad a nivel estatal
sin que exista correspondencia con programas federales que permitan afrontar
el gasto, ya que a nivel federal tampoco prevé este esquema de atencion. Bajo
lo anterior, es claro que asumir esta responsabilidad no solo considera la
atencién integral de este padecimiento, sino todos aquellos que son
considerados como salubridad general y que expresamente no son atendidos en
el catdlogo de enfermedades prioritarias a que estd sujeta la actuacion de las
autoridades de salud en los tres niveles de gobierno.

De acuerdo a lo desarrollado en este estudio, la enfermedad renal aguda y
cronica, es una enfermedad que afecta mayormente a la poblacidon con
diabetes, hipertension arterial, dilipedemia, sobrepeso y obesidad asi como
también se deriva de enfermedades autoinmunes, infecciones, antecedentes
congénitos, danos por fdrmacos entre otros. El tratamiento de esta enfermedad
deberd basarse en tres pilares basicos: tratamiento farmacoldgico, tratamiento
sustitutivo y tratamiento dietético; y dependerd del grado de enfermedad renal
crénica.

El Portal CLINIC4 refiere que en los estadios iniciales de la enfermedad, es
importante considerar el control de la presion arterial, supervisar el azicar en
personas con diabetes, reducir el peso, conftrolar los niveles de lipidos en la
sangre vy vigilar la ingesta de proteinas, sal, liquidos, potasio y fésforo para evitar
sobrecargar la funcién deteriorada del rindn. Si la enfermedad progresa y
alcanza una situacion de insuficiencia renal terminal se debe plantear un
fratamiento sustitutivo, que consiste en el trasplante renal o didlisis, o bien, optar
por un tratamiento médico conservador.

La didlisis es un procedimiento artificial que se utiliza para reemplazar parte de la
funcion de los rinones, que es el de extraer productos de desecho y exceso de
agua del organismo. Existen dos modalidades de didlisis, hemodidlisis y didlisis

«https://www.clinicbarcelona.org/asistencia/enfermedades/insuficiencia-renal-cronica/tratamiento
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peritoneal y deberdn realizarse de por vida, salvo que se recupere la funcién
renal, situacién poco frecuente, o en caso de acceder a un trasplante renal con
éxito. Aproximadamente, 33 personas de cada 100 que se someten a didlisis se
encuentran en lista de espera para un trasplante y poco menos de la mitad
recibirdn el trasplante, segun lo senalado por dicho portal.

El Instituto Mexicano del Seguro Social (IMSS) a través del acuerdo de su H.
Consejo Técnico, publica anualmente en el Diario Oficial de la Federacion la
«Aprobacién de los Costos Unitarios por Nivel de Atencién Médican, en el que se
puede identificar los costos asociados a la prestacion del servicio de hemodidlisis
y didlisis. Para el presente ano, el IMSS actualizd el costo para las sesiones de
hemodidlisis y didlisis en $5,580.00 y $145.00 pesos respectivamente. Es importante
mencionar que estos costos se actualizan conforme a la inflacion anual e
incorporan en su costeo conceptos de personal, medicamentos, material
médico, materiales diversos, etc

Costo de sesion de Hemodialisis
IMSS

pesos 2020-2022
$5.800

$5,580
$5,600
$5.400
$5.200

$5,000

$4.800
$4.600

$4.400
2020 2021 2022

Fuente: Acuerdo relativo a la Aprobacion de costos unitarios por nivel de atencién médica
actualizado por cada afio. IMSS
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Costo de sesion de dialisis

5131

[MSS

2020-2022

A145

S136

Fuente: Acuerdo relativo a la Aprobacién de costos unitarios por nivel de atencién médica
actualizado por cada afio. IMSS

En una investigacion realizada en hospitales privados de Guanajuato, el costo de
una sesion de hemodidlisis en el Hospital Aranda de la Parra es de $2,120 pesos
sin incluir estudios previos de laboratorio, por su parte la Clinica de Hemodidlisis
de la ciudad de Irapuato ofrece sesiones de hemodidlisis con un costo de $2,500
sin incluir pruebas de laboratorio. Es importante mencionar que ambas
instituciones trabajan en coordinacion con el Instituto de Salud Publica del
Estado de Guanajuato (ISAPEG), alcanzando semanalmente hasta 250 sesiones

de hemodidlisis.

En el dmbito estatal, el ISAPEG cuenta con un presupuesto aprobado para el
presente ejercicio fiscal de 14,323.06 millones de pesos que se disfribuye en los

siguientes grandes rubros:

Tnstituto de Salud Piblica el Estad de Guanajuato (IS APEG)

Fercicio fiscal 2022

Rubro

Monto

Admistracién
Operacion

Proyectos de mversion

517593150
13.627,686,074

Total

$
$
$ 17778295
§ 14323062174

Fuente: Elaboracion propia con informacion del Presupuesto General de Egresos del Estado de
Guanajuato para el ejercicio fiscal 2022.
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De esta manera el ISAPEG ejecuta diversos programas y acciones relacionadas
con las politicas publicas de salud en el Estado, los cuales se enfocan en
prevencion, promocién deteccién y tratamientos de diversas enfermedades en
beneficio de la poblaciéon guanajuatense. De las acciones que se pudieran
vincular a la deteccién y tratamiento de la insuficiencia renal aguda y crénica,
se identifican aquellas relacionadas con la aplicacidn de tamizajes para
detectar la diabetes, consultas créonico degenerativas, servicios bdsicos para la
promocién de la salud y prevencion de enfermedades y capacitacion al
personal médico para la prevencidon y control de obesidad y riesgo
cardiovascular en los temas de diabetes, hipertension, alimentacion y actividad
fisica para la adopcidén de conductas saludables, dislipidemia y salud.

En casos especificos en el que el paciente requiera un tratamiento especial, el
Instituto subroga el servicio ya que no cuenta con la infraestructura necesaria, de
esta manera al subrogar servicios especializados al sector privado, se garantiza
una politica de cero rechazos, sobre todo para urgencias obstétricas en las
unidades de salud.

Para el ejercicio fiscal 2022, El ISAPEG brinda servicios de atencion médico-
quirdrgica a través del programa «Q0060 Mi Hospital Cercanoy, el cual cuenta
con un presupuesto asignado de 21.14 millones de pesos con las siguientes
acciones a realizar:

Programa’ Acciones Monto
(Q 0060 M1 Hospital Cercano b3 21,140,680
Atencin medico-qumirgica en las unidades médicas v/o hospitalamas
de responsabilidad del ISAPEG

Evaluacion conplementana de b mtervencwon gubemamental para
fortalecer la atencion médica-quitrgica que se bimda a pacientes sm
derechohabiencia

Fuente: Elaboracion propia con informacién del Presupuesto General de Egresos del Estado de Guanajuato para
el ejercicio fiscal 2022.

Adicionalmente se identifica el programa «P113 Operacion del Centro Estatal de
Trasplantesy que cuenta con un presupuesto asignado de 14.34 millones de
pesos, desarrollando las siguientes acciones:
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Programa' Acciones Monto
P 1113 Operacion del Centro Estatal de Transplantes b3 14 344 881

Canpafias para b promwcdn sobre 1z cultura de donacion de d1ganoes

Donadores concretados para la obtencwn de drganos v tepdos para
pacentes en bsta de espera

'Ifh'ganus v tejidos generados para pacientes en bstas de espera

Flaticas para ks promocion sobre una cultura de donacion de drganos

Fuente: Elaboracién propia con informacion del Presupuesto General de Egresos del Estado de Guanajuato para el
ejercicio fiscal 2022.

Oftro programa complementario a los servicios de salud que presta el ISAPEG, es
el «QI1241 Cuidando Mi Trasplanten, el cual tiene un presupuesto asignado de 7.7
millones de pesos y otorga apoyos a pacientes trasplantados otorgdndoles
medicamentos inmunosupresores durante un ano a partir de su fecha de
frasplante.

Derivado de lo anterior, se identifica que el ISAPEG a través de sus programas y
acciones brinda atencion médica y quirdrgica a enfermedades no trasmisibles,
adicionalmente hay que sumar las acciones de promocion y de prevencion en
salud que dicho Instituto realiza a través de la Direccion General de Servicios de
Salud (DGSS) para estas enfermedades que pueden estar vinculadas con un
padecimiento de insuficiencia renal. Para este ano, la DGSS prevé ejercer un
presupuesto de 97.92 millones pesos, impulsando acciones de prevencion y
promocién en materia de salud.

La suma de todos estos programas y acciones representa aproximadamente
141.1 millones de pesos y que estarian destindndose a la atencion de personas
con un padecimiento de insuficiencia renal en la proporcion que se identifique
para este grupo. En caso de aprobarse la presente iniciativa, el ISAPEG tendrd
que evaluar la necesidad de recursos financieros, humanos y materiales
adicionales a fin de incrementar los servicios senalados en la iniciafiva, sin
embargo, se advierte que esta enfermedad al no estar en el catdlogo de
enfermedades vigentes del sector salud federal, su atencién no tendria una
concurrencia de recursos federales para darle atencién a nivel estatal, por lo
que el gobierno estatal cubriria en su totalidad los costos asociados a dicha
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enfermedad cronica con el riesgo de que anualmente se incrementen los
pacientes y los costos relacionados con trasplantes y/o didlisis.

Como ejemplo a lo anterior y con la finalidad de determinar el impacto
presupuestal que representaria la atencién de la insuficiencia renal aguda y
crénica para el sector salud estatal, se tomard como referencia el dato sefialado
en pdrrafos anteriores, que refiere sobre el niUmero de casos de prevalencia por
cada millén de habitantes, siendo este de 1,142 casos. Actualmente en el Estado
de Guanajuato, la poblacién asciende a 6.2 millones de personas por lo que el
numero de casos de prevalencia con insuficiencia renal corresponderia a 7,080
casos, cifra que ademds pudiera incrementarse a una tasa de entre 10y 11 por
ciento anual. Adicionalmente se tomard como referencia el costo que le
representa al IMSS la prestacion del servicio de hemodidlisis en el supuesto de
que los pacientes requieran 3 sesiones semanales durante un ano.

Derivado de esta reflexion, se estima que la atencidn de casos prevalentes de
insuficiencia renal en el Estado representard para el sector salud un impacto
presupuestal de 5,688.92 millones de pesos, esto sin considerar el incremento
anual de casos, asi como el ajuste inflacionario sobre el costo de los
fratamientos.

Estimacion de impacto presupoetal por 1a atencion de insuficiencia renal agnda v cromica

. Sesiomes Sesiones Casos de
Tratamiento Costo Costo amual
® semanales anuales prevalencia

Hemodialisis

¥

TOED § 558000 5 5.6EE001600

IV. Conclusiones del estudio:

Del andlisis de la iniciativa, se advierte que la Ley de Salud del Estado de
Guanajuato no prevé de forma expresa acciones para el padecimiento de Ia
insuficiencia renal aguda y crénica, ya que aunque si considera a las
enfermedades no frasmitibles en correspondencia a lo establecido en la Ley
General de Salud, sdlo se ofrece tratamiento de prevencion y control para estos
padecimientos; no obstante en caso de aprobarse en los términos propuestos, la
atencién integral se deberd prever como una accién especial y permanente, lo
que implicaria un impacto presupuestal en relacién al costo unitario y la

25



Dictamen de Ila Comisibn de Salud Publica
correspondiente a la iniciativa formulada por la diputada
y el diputado integrantes del Grupo Parlamentario del
Partido Verde Ecologista de México a efecto de reformar
y adicionar diversas disposiciones de la Ley de Salud del
Estado de Guandjuato, con nUmero de expediente
legislativo digital 121/LXV-I.

H. CONGRESO DEL ESTADO

DE GUANAJUATO

cantidad de personas que tuvieran éste apoyo, aplicado sobre el actual
presupuesto que mantiene el Instituto de Salud Publica del Estado de
Guanajuato (ISAPEG) para 2022 de 14,323.06 millones de pesos, ya que por no

estar considerada la insuficiencia renal aguda y crénica se tendrdn que
reasignar recursos de inicio para poder cumplir con esta responsabilidad; lo
anterior dado que en estos momentos no se puede determinar con certeza el
monto total dado que no existe un censo por parte de la Direccién General de
Planeacién y Desarrollo adscrita a dicho Instituto, en donde se tengan
identificados los pacientes con insuficiencia renal aguda y crénica en todo el
Estado de Guanajuato, aunque de acuerdo a lo analizado en el presente
estudio pudiera implicar un gasto cercano a los 5,688.92 millones de pesos, que
estarian destindndose a la atencidn de los casos prevalecientes de personas con
un padecimiento de insuficiencia renal aguda y crénica. Dicho monto no
considera un crecimiento anual en el nimero de casos asi como el ajuste
inflacionario en el costo de los fratamientos, siendo necesario en caso de
aprobarse la presente iniciativa, la elaboracién por parte del ISAPEG de un
censo de pacientes con dicha enfermedad y un estudio para identificar los
recursos financieros, humanos y materiales que de manera adicional se
requieran para la atencion permanente de este padecimiento con el objeto de
lograr presupuestar los recursos correspondientes para el siguiente ejercicio fiscal.

(..)

Ill. Consideraciones.

Del andlisis de la propuesta legislativa que nos ocupa se advierte que la

finalidad de esta es el establecer como uno de los objetivos del Sistema Estatal de

Salud el disenar politicas publicas, disposiciones, lineamientos y reglas para la

atencion integral de la enfermedad renal aguda y crénica, asi como establecer a

cargo de la Secretaria de Salud del Estado el ejecutar politicas publicas,

disposiciones, lineamientos y reglas para la atencién integral de la enfermedad

renal, las cuales fendradn como objetivo unificar programas, acciones de deteccion

26



Dictamen de Ila Comisibn de Salud Publica
correspondiente a la iniciativa formulada por la diputada
y el diputado integrantes del Grupo Parlamentario del
Partido Verde Ecologista de México a efecto de reformar
y adicionar diversas disposiciones de la Ley de Salud del
Estado de Guandjuato, con nUmero de expediente
legislativo digital 121/LXV-I.

H. CONGRESO DEL ESTADO
DE GUANAJUATO
y atencién de esta enfermedad que realicen las dependencias, ayuntamientos y

entidades del sector pUblico y privado que integran el sistema estatal de salud.

Asimismo, el establecer expresamente en la Ley de Salud del Estado, el
derecho que las personas tienen para recibir atencion integral en la enfermedad
renal aguda y cronica, de manera oportuna, gratuita, eficiente y de calidad, para
lo cual el Gobierno del Estado, a fravés de la dependencia mencionada,
garantizard a través del sistema estatal de salud el ejercicio de este derecho,
mediante la creacién del Programa de Atencion Integral de Enfermedad Renal en
el Estado de Guanajuato, que comprenderd acciones de orientacion, prevencion,
deteccion, diagndstico oportuno, tratamiento, control y vigilancia de enfermedad
renal: ademds de proponer la creacidon de la Comisidn de Atencidn a Enfermos

Renales -6rgano consultivo-.

Cabe mencionar que, la insuficiencia renal aguda se caracteriza por un
inicio sUbito, con un curso rdpido y es potencialmente reversible. Dependiendo de la
magnitud, puede o no requerir fratamiento sustitutivo de Ila funcion renal
(hemodidlisis). En tanto que, la insuficiencia renal créonica, mejor llamada
enfermedad renal crénica, tiene una evolucidn mayor a 12 semanas, tiene una
progresion lenta, y en etapas avanzadas requiere tratamiento sustitutivo de la
funcion renal (hemodidlisis, didlisis peritoneal o trasplante). T Dichos padecimientos

se ubican dentro de las enfermedades no tfransmisibles.

Ahora bien, fomando en cuenta la finalidad y alcance que se pretende a
través de la propuesta legislativa, es pertinente hacer referencia al marco normativo

relativo al tema en cuestidon, mencionado en lineas previas, contenido en las

Thttps://centfromedicoabc.com/revista-digital/diferencias-entre-la-insuficiencia-renal-aguda-y-cronica/
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opiniones aludidas, cuyas reflexiones son coincidentes con las de esta

dictaminadora.

El pdrrafo cuarto del articulo 4 de la Constitucion Politica de los Estados
Unidos Mexicanos -CPEUM- garantiza a todas las personas el derecho a la
proteccion de la salud, en el que se ordena al legislador a definir 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, de
conformidad con lo que dispone la fracciéon XVI del articulo 73 de la Carta Magna,
de lo que se desprende que se reconoce constifucionalmente la concurrencia en
materia de salubridad general y, por tanto, el Constituyente haber dejado en el
Congreso de la Union la facultad de determinar la parficipacion que corresponde a

la Federacion y a las entidades federativas en la materia.

En razén de ello, es facultad exclusiva del Congreso de la Union dictar leyes
respecto a salubridad general, conforme al contenido de la fraccion XVI del artficulo
73 de la Constitucién Politica de los Estados Unidos Mexicanos, careciendo por tanto

las entidades federativas de dicha facultad.

A este respecto, el dispositivo 124 constitucional contiene el principio rector
que establece una competencia expresa a la Federacidn -expresamente
concedidas por la Carta Magna-, y la residual a los Estados -aquellas que no se
encuentren en el supuesto anterior, se entienden reservadas a las entidades
federativas-, siendo el Congreso General quien determine mediante una ley, la

formay los términos.
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Es asi que, en la Ley General de Salud que reglamenta el derecho a la
proteccion de la salud que tiene toda persona en los términos del articulo 4o.
constitucional , se establecen 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.

El objeto de una ley general puede consistir en la regulacion de un sistema
nacional de servicios, como lo es la salubridad general, tendientes a distribuir
competencias en materias concurrentes. Si bien, una misma materia puede quedar
a cargo de la federaciéon y los Estados, el Poder Legislativo Federal es quien

establece en qué términos participard cada una de estas entidades.

Acorde a ello, en el arficulo 3, fraccion XVI de la Ley General de Salud, se
establece ser materia de salubridad general la prevencidon y el control de

enfermedades no fransmisibles, sindemias y accidentes.

Asimismo, en la Ley General de Salud en el Capitulo Il relativo a la distribucion
de competencias se indica en la porcion normativa 13, apartado B fraccion |,
corresponder a los gobiernos de las entidades federativas, en materia de salubridad
general, el organizar, operar, supervisar y evaluar la prestaciéon de los servicios de
salubridad general a que se refieren, entre ofras, la fraccion XVI del articulo 3 -la
prevencion y el control de enfermedades no transmisibles- de la mencionada Ley
General de Salud; es decir, se estd ante una concurrencia operativa de las

enfidades federativas, y no ante una concurrencia normativa.
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Acorde a ello, atendiendo al articulo 13 apartado A fraccién | de la Ley
General de Salud, que indica corresponder al Ejecutivo Federal por conducto de la
Secretaria de Salud el dictar las normas oficiales mexicanas a que quedard sujeta la
prestacion, en todo el territorio nacional, de servicios de salud en las materias de
salubridad general y verificar su cumplimiento, es que se dispone de la Norma
Oficial Mexicana NOM-003-SSA3-2010, Para la prdctica de la hemodidlisis, cuyo
campo de aplicacion es de observancia obligatoria y sus disposiciones son
obligatorias para los prestadores de los servicios de hemodidlisis y terapias afines de

los sectores publico, social y privado.

No obstante lo anterior, se considera por quienes dictaminamos que se
deberd seguir trabajando en la construccion y esfuerzos coordinados y articulados
para fortalecer las acciones que se llevan a cabo en esta enfidad federativa,
encaminadas a atender el rubro materia de la iniciativa que nos ocupa, a fravés de
vinculos y lineas institucionales entre los érdenes de gobierno, atendiendo para ello

los dmbitos de sus respectivas competencias.

En virtud de las consideraciones expuestas, en el sentido de ser facultad
exclusiva del Congreso de la Unidn dictar leyes en materia de salubridad general vy,
por lo tanto, esta entidad federativa carecer de atribucion para legislar en la
materia que se plantea en la propuesta legislativa, y no corresponder al Estado esa
potestad normativa, quienes dictaminamos consideramos no ser procedente la

iniciativa de mérito.
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Debido a lo expuesto y, con fundamento en los articulos 75, 89, fraccion V,

118, fraccion | y 171 de la Ley Orgdnica del Poder Legislativo del Estado de

Guanajuato, sometemos a consideracion de la Asamblea el siguiente:

Acuerdo

Unico. No resulta procedente la iniciativa formulada por la diputada vy el

diputado integrantes del Grupo Parlamentario del Partido Verde Ecologista de

México a efecto de reformar y adicionar diversas disposiciones de la Ley de Salud

del Estado de Guanajuato, por lo que se ordena su archivo definitivo.

Se instruye al Secretario General del Congreso del Estado el archivo de la

propuesta legislativa en cuestion.

Guanajuato, Gto., 07 de marzo de 2023
La Comision de Salud Publica.

Dip. Irma Leticia Gonzdlez Sanchez Dip. Noemi Marquez Marquez
Firma electronica certificada Firma electrénica certificada

Dip. Katya Cristina Soto Escamilla Dip. Angélica Casillas Marfinez

Firma electronica certificada Firma electrénica certificada

Dip. Ernesto Millan Soberanes
Firma electronica certificada
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