Que reforma y adiciona los articulos 40. y 73 de la Constitucion Politica de los Estados
Unidos Mexicanos, suscrita por integrantes del Grupo Parlamentario de Movimiento
Ciudadano

Las y los suscritos, diputados y diputadas del Grupo Parlamentario de Movimiento Ciudadano
de la LXV Legislatura de la Camara de Diputados, con fundamento en los articulos 71, fraccion
II, de la Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos; 6, numeral 1, fraccién I, 77 y 78
del Reglamento de la Camara de Diputados, sometemos a la consideracion de esta asamblea
la siguiente iniciativa, con base en la siguiente:

Exposicion de Motivos

I. La pandemia de Covid-19, sin duda, representa el reto sanitario mas grande que ha
enfrentado México en el siglo XXI. De acuerdo con el Coronavirus Resource Center de la Johns
Hopkins University, desde que comenzd la pandemia, en nuestro pais se han registrado 3
millones 549 mil 229 casos confirmados de Covid-19, asi como 270 mil 348 lamentables
decesos por esta enfermedad.! En este tenor, resulta evidente que esta pandemia expuso aun
mas las vastas deficiencias del sistema de salud mexicano.

El 29 de noviembre de 2019 se publicé en el Diario Oficial de la Federacion el Decreto por el
que se reforman, adicionan y derogan diversas disposiciones de la Ley General de Salud y de
la Ley de los Institutos Nacionales de Salud a fin de crear el Instituto de Salud para el
Bienestar? (Insabi) y desaparecer la Comision Nacional de Proteccion Social en Salud,

organismo encargado de operar el Seguro Popular.3 Cabe senalar que el Seguro Popular
garantizaba el acceso a 300 servicios de salud, asi como 70 intervenciones de alto costo como
cuidados intensivos neonatales, tratamiento de todos los tipos de cancer en nifios y nifias,

VIH/sida, cancer de mama asi como el infarto agudo al miocardio.*

Lamentablemente, aunque el presidente de la republica, Andrés Manuel Lépez Obrador,
prometié que el nuevo Sistema de Salud Publica funcionaria para el 1 de diciembre de 2020
“con normalidad, un servicio de calidad, atencion médica y medicamentos gratuitos”,5 tal como
funciona en otros paises del mundo como Dinamarca, Canada o Reino Unido, la realidad es
que casi un ano después de esta fecha, las y los mexicanos siguen sin contar con estos
servicios.

En este mismo orden de ideas, resulta necesario sefialar que de acuerdo con la Asociaciéon
Mexicana de Ayuda a Nifios con Cancer (Amanc), del 11 de diciembre de 2019 al 11 de
diciembre de 2020 se han registrado 2 mil 190 fallecimientos de nifias y nifios con cancer en
nuestro pais. Lo anterior debido a la deteccion tardia de la enfermedad, la falta de acceso
oportuno a tratamientos médicos, el desabasto de medicamentos, asi como a las propias

complicaciones de la enfermedad.® Es por ello que padres y madres de nifias y nifios con



cancer se han manifestado en multiples ocasiones para expresar su descontento ante la
situacidn que atraviesan sus hijas e hijos.”®

Sin embargo, las problematicas para acceder a servicios de calidad en el sector salud no son
exclusivas de nifias y niflos con cancer. Las mujeres con cancer también han sido afectadas de
manera severa. Entre junio y julio de 2020, el 87 por ciento de 142 mujeres con cancer
encuestadas se vieron obligadas a interrumpir o modificar su tratamiento para el cancer de
mama debido a multiples factores como la transicion del Seguro Popular al Insabi (61 por
ciento), desabasto de medicamentos oncolégicos (23 por ciento) o la pandemia de Covid-19

(38 por ciento).?

De igual manera, David Argen, de la revista médica The Lancet, apunté que las decisiones
publicas de la presente administracion han originado la actual crisis de desabasto de
medicamentos.’ Lo anterior, en virtud de que en 2019 se centralizd la compra de
medicamentos al designar a la Secretaria de Hacienda y Crédito Publico (SHCP) como la
autoridad responsable de realizar todas las compras publicas del pais. Sin embargo, en julio de
2020 la facultad de compra de medicamentos fue transferida al Insabi con la firma de un
acuerdo con la UNOPS.M En este tenor, algunos especialistas en la materia como el ex
secretario de Salud, el doctor Julio Frenk, han apuntado que es recomendable que el Instituto
Mexicano del Seguro Social (IMSS) retome las compras de medicamentos a fin de evitar
problemas de desabasto.'?

Aunado a lo anterior, las reformas a la Ley General de Salud del 2019 hicieron que hubiera un
retroceso en la cobertura de servicios especializados. Estos pues se limité la responsabilidad
del Insabi a cubrir meramente los servicios basicos de los dos primeros niveles de atencion,
mas no del tercer nivel. Dicho de otro modo, el tercer nivel de atencion, el mas especializado
que es el que requieren las enfermedades de alto costo, no es atendido en el nuevo instituto."®
Ello generd, sin duda, un importante retroceso en el acceso al derecho a la proteccion de la
salud de las y los ciudadanos.

Como ha quedado evidenciado, el sistema de salud de nuestro pais, actualmente no garantiza
la atencion de calidad para todas y todos los mexicanos. Por ello, es preciso que se inicie una
discusion seria, analitica, plural y critica a fin de comenzar la planeacion del redisefio del
sistema de salud a fin de que no excluya a nadie.

II. De acuerdo con la Organizacion Mundial de la Salud, entre 2000 y 2015 el gasto total en

salud en México incremento del 4 al 6 por ciento del pIB.14 15

Por su parte, el presupuesto de la Secretaria de Salud del gobierno federal casi se cuadriplico
en términos reales en este mismo periodo pues pasé de 39 mil 422 a 153 mil 839 millones de
pesos.16 Ello, junto con la implementacién del Seguro Popular, permitié extender la proteccion
social en salud de 40 millones en el 2000 a 99 millones de mexicanas y mexicanos en 2015. En



términos porcentuales, el 82 por ciento de la poblacion gozaba en 2015 de servicios de
proteccion social en salud.”

Sin embargo, aunque el gasto en el sector salud incrementé de manera importante, no es
posible omitir que el promedio de gasto corriente de los paises de la OCDE en salud per capita
para el afio 2017 resulta ser practicamente cuatro veces mayor que el de paises como México.
Esto pues mientras México invierte mil 138 ddlares per capita en el sector salud, en promedio
los paises de la OCDE invirtieron 3 mil 994 dolares en este mismo rubro.'® De hecho, paises
como Trinidad y Tobago (2,206), Chile (2 mil 182) y Panama (mil 786) invirtieron mas que
nuestro pais en esta area.'® A fin de ilustrar con mayor claridad esta situacion, se citara a
continuacién una tabla comparativa del Gasto total en salud per capita en 2017 elaborada por

la OCDE:2°
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Ahora bien, a fin de sobreponerse a los enormes obstaculos sociales, legales y financieros que
implica el redisefio del sistema de salud publica que sea universal y de calidad, resulta
necesario que se consolide una comisién plural y especializada que cuente con la participacion



de multiples actores reconocidos del sector publico y privado, academia, organizaciones
sindicales asi como organizaciones de la sociedad civil.

Uno de los principales impulsores de esta propuesta es el doctor Julio Frenk, ex Secretariosde
Salud del gobierno federal y actual presidente de la Universidad de Miami. El doctor Frenk ha
apuntado que la comisién propuesta no representaria un ejercicio nuevo. Lo anterior en virtud
de que a lo largo de la historia reciente ya han existido exitosas comisiones que han tenido la
encomienda de plantear propuestas para reformar sistemas nacionales de salud. Algunos
ejemplos son: el Servicio Nacional de Salud inglés, el cual nacié en 1942 a raiz de una
comision encabezada por William Beveridge; la Comision sobre el Futuro de la Atencion de
Salud en Canada en 2001 y la Comision Interministerial para la Reforma de Salud de 2005, la

cual creo el Plan de Acceso Universal a Garantias Explicitas en Chile.!

lll. En cuanto al marco juridico, resulta necesario sefalar que el articulo 40. de la Constitucion
Politica de los Estados Unidos Mexicanos consagra el derecho a la proteccion de la salud de
todas las personas. Asimismo, este precepto constitucional refiere que el marco legal mexicano
debera establecer un sistema de salud que garantice la atencidn integral y gratuita para
qguienes no cuenten con seguridad social. Textualmente dicho articulo establece que:

“Articulo 4o. (...)

Toda persona tiene derecho a la proteccion de la salud. La Ley definira las bases y
modalidades para el acceso a los servicios de salud y establecera la concurrencia de la
Federacion y las entidades federativas en materia de salubridad general, conforme a lo que
dispone la fraccion XVI del articulo 73 de esta Constitucion. La Ley definira 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 atencion integral y gratuita de las personas que

no cuenten con seguridad social.”??

Sin embargo, tal como se ha apuntado anteriormente, el Estado mexicano no ha logrado
garantizar plenamente la atencion integral de la salud para las y los mexicanos pues se han
registrado decenas de denuncias de desabasto de insumos y de medicamentos asi como la
desatencion de multiples padecimientos.

Por ello, se propone modificar el articulo 40. constitucional, a fin de establecer que el Estado
mexicano contara con un sistema de salud universal y unificado para el bienestar, con enfoque
en derechos humanos, que sea sustentable por la via fiscal y, cuente con mecanismos
efectivos de rendicion de cuentas, con el fin de garantizar la cobertura real y universal, y 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, que amplie la prevencion de
enfermedades, asi como el fomento de la salud. Para ello, se prevé, de manera adicional, que
el Congreso de la Unién regule adecuadamente la transicion hacia dicho sistema.



Derivado de lo anterior, se somete a consideracion la siguiente iniciativa con proyecto de:

Decreto que reforman y adicionan diversas disposiciones de la Constitucién Politica de
los Estados Unidos mexicanos, para establecer un sistema de salud universal y
unificado

Unico. Se adiciona la base 5a., a la fraccién XVI, del articulo 73; y, se reforma el parrafo cuarto
del articulo 4o0., todos de la Constitucion Politica de los Estado Unidos Mexicanos, para quedar
como sigue:

Articulo 4o0. [...].
[...]
[...]

Toda persona tiene derecho a la proteccidbn de la salud. La Ley definird las bases y
modalidades para el acceso a los servicios de salud y establecera la concurrencia de la
Federaciéon y las entidades federativas en materia de salubridad general, conforme a lo que
dispone la fraccion XVI del articulo 73 de esta Constitucion. La Ley definira un sistema de salud
universal y unificado de calidad para el bienestar, con enfoque en derechos humanos ,
con el fin de garantizar la cobertura real, universal y de calidad, y la extension progresiva,
cuantitativa y cualitativa de los servicios de salud para la atencién integral y gratuita de las
personas que no cuenten con seguridad social, que garantice la inversiéon en salud, con
eficiencia y transparencia, amplie la prevencién de enfermedades, asi como el fomento
de la salud, y garantice la suficiencia de medicamentos a las personas que los necesiten.

[..]
[..]



[...]

[..]

[...]

[...]

Articulo 73. El Congreso tiene facultad:
... XV.

XVI. Para dictar leyes sobre nacionalidad, condicién juridica de los extranjeros, ciudadania,
naturalizacién, colonizacion, emigracion e inmigracién y salubridad general de la Republica.

1a. ... 4a.

5a. El Congreso de la Union regulara el sistema de salud universal y unificado de
calidad para el bienestar, con enfoque en derechos humanos, en términos del parrafo
cuarto del articulo 4o0. de esta Constitucion, que debera prever la efectiva
coordinacion de la Secretaria de Salud, del Consejo General de Salubridad, de las
Secretarias de Salud de las Entidades Federativas, y la debida regulaciéon de los
servicios médicos privados que garantice dicha coordinacién, a fin de garantizar la
efectiva planeacion, programacion, direcciéon y administraciéon de dicho sistema.

Transitorios

Primero. El presente Decreto entrara en vigor el dia siguiente al de su publicacion en el Diario
Oficial de la Federacion.

Segundo. El Congreso de la Union, en un plazo no mayor a 180 dias naturales, debera regular
el sistema de salud universal y unificado de calidad para el bienestar, con enfoque en derechos
humanos, que sea sustentable principalmente por la via fiscal y, cuente con mecanismos
efectivos de rendicion de cuentas, en términos del presente Decreto, que debera prever la
efectiva coordinacién de la Secretaria de Salud, del Consejo General de Salubridad, de las
Secretarias de Salud de las Entidades Federativas, y la debida regulaciéon de los servicios
médicos privados que garantice dicha coordinacién, a fin de garantizar la efectiva planeacién,
programacion, direccién y administracion de dicho sistema en materia de salud, en la transicién
hacia un sistema de salud unificado, de cobertura universal.

Tercero. El Congreso de la Unién, en un plazo no mayor a 180 dias naturales, debera realizar
las modificaciones a la legislacién que corresponda, en términos del presente Decreto, a fin de
establecer la adecuada regulacion fiscal, y garantizar consecuentemente la suficiencia
presupuestaria, que permitan el debido funcionamiento del sistema de salud universal y



unificado para el bienestar, con enfoque en derechos humanos, asi como una eficaz transicion
al mismo, garantizando la equidad tributaria.

Cuarto. Una vez publicadas las adecuaciones legales referidas en los articulos transitorios
anteriores, el proyecto de Presupuesto de Egresos de la Federacién inmediato siguiente, asi
como los Presupuestos de Egresos de la Federacidon subsecuentes aprobados por la Camara
de Diputados, deberan contemplar los recursos necesarios para el cumplimiento del presente
Decreto.

Quinto. El Congreso de la Unién debera, previo al proceso de analisis y regulacion indicado en
los articulos transitorios del presente Decreto, realizar entrevistas, comparecencias, audiencias
publicas o foros, y en su caso demas ejercicios de parlamento abierto que consideren la
opinién de personas expertas de la academia, de la sociedad civil y de la ciudadania en
general, con el fin de tener mayores elementos para dictaminar y garantizar el pleno ejercicio
de los derechos politicos y de participacién ciudadana.
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