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Al dictamen de la Comisién de Salud, con proyecto de decreto por
el que se reforman, adicionan y derogan diversas disposiciones de
las Leyes General de Salud, y de los Institutos Nacionales de Sa-
lud, presentadas por el Grupo Parlamentario del PRD
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Con fundamento en lo dispuesto por los articulos 109 y 110 del Reglamento de
la Camara de Diputados, la suscrita diputada Ma. Guadalupe Almaguer Pardo,
integrante del Grupo Parlamentario del Partido de la Revolucion Democratica,
someto a la consideracién del Pleno de esta Soberania, modificar el ARTICULO
DECIMO TRANSITORIO DEL LA LEY GENERAL DE SALUD, DEL DICTAMEN
CON PROYECTO DE 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, en materia de
acceso a los servicios de salud, medicamentos y demas insumos asociados para
las personas que no poseen seguridad social, para su discusién y votacion en lo
particular, para quedar como sigue:

Ley General de Salud

~ DICTAMEN
Articulo Décimo. A partr del dia
siguiente de la publicacion del presente
Decretc en el Diario Oficial de la
Federacion, el Instituto de Salud para el
' Bienestar debera llevar a cabo los actos
' necesarios para dar cumplimiento a lo
previsto en el articulo 77 bis 29 de la
Ley, para lo cual, con la participacién
| que, en su caso, corresponda a las
secretarias de Hacienda y Crédito
Publico y de Salud, procedera a
modificar el contrato del Fideicomiso del
Sistema de Proteccion Social en Salud,
A partir de la celebracién del convenio
correspondiente, todas las referencias

| al  Fideicomiso del Sistema de

_ MODBIFICACION PROPUESTA

Articulo Décimo. A partir del dia
siguiente de la publicacién del presente
Decreto en el Diario Oficial de la
Federacion, el Instituto de Salud para el
Bienestar debera llevar a cabo los actos
necesarios para dar cumplimiento a lo
previsto en el articulo 77 bis 29 de la
Ley, para lo cual, con la participacion
que, en su caso, corresponda a las
secretarias de Hacienda y Crédito
Puablico y de Salud, procedera a
modificar el contrato del Fideicomiso del
Sistema de Proteccion Social en Salud.
A partir de la celebracion del convenio
correspondiente, todas las referencias
al Fideicomiso del Sistema de
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Grupo Parlamentario del PRD

Proteccion Social se entenderan hechas
al Fondo de Salud para el Bienestar.

Sin perjuicio de lo anterior, se instruye a
la institucion fiduciaria del Fideicomiso
del Sistema de Proteccion Social en
Salud para que transfiera al Instituto de
Salud para el Bienestar hasta cuarenta
mil millones de pesos del patrimonio de
dicho Fideicomiso, conforme al
calendario que para tal efecto le
notifigue dicha entidad paraestatal. Los
recursos sefialados deberan destinarse
a los fines que en materia de salud
determine el Instituto de Salud para el
Bienestar, en términos de las
disposiciones aplicables. Dicha entidad
' paraestatal debera informar al Congreso
de la Unidn sobre el uso y destino de los
referidos recursos; dicha informacion
sera publica en términos de las
disposiciones aplicables.

Las obligaciones asumidas previamente
a la publicacion del presente Decreto y
las pendientes que se tengan con
terceros con cargo al Fideicomiso del
Sistema de Proteccion Social en Salud,
se continuaran atendiendo en términos
de las disposiciones gue lo regian.

Proteccion Social se entenderan hechas
al Fondo de Salud para el Bienestar,

Si laisd i .
lﬁa—iﬁsntuefen—ﬁdtmaﬁa—del—ﬁd&eamme

del Sistema de ProteccionSocial-en
Salud para-que fransfiera al Instituto de
:

EE.IHQ. para-ei-Bienestar | a5ta-cuarenta

_I Fritio o E',E poEab del-patrimonio-de
saleﬁelaﬂe—we—pa{a—tm—efeete—le
notifigue dicha entidad paraestatal. Los
recursos senalados deberan deslinarse
a los fines que en materia de salud
deternne-el nstitto-de Salsd-para el
Bienestar, en términos de las
paraestatal debera informar al Congreso
de la Union sobre eluso y destino de los
sera publica en términos de  las

L.as obligaciones asumidas previamente
a la publicacion del presente Decreto y
las pendientes que se tengan con
terceros con cargo al Fideicomiso del
Sistema de Proteccion Social en Salud,
se continuaran atendiendo en terminos

| de las disposiciones que lo regian.

Suscribe

Dip. Ma. Guadalupe Almaguer Pardo
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Quien suscribe, diputada Ma. Guadalupe Almaguer Pardo, integrante del Grupo Parlamentario del
Partido de la Revolucién Democratica, con fundamento en lo dispuesto en los articulos 109 y 110
del Reglamento de la Cdmara de Diputados, someto a la consideracion de esta Soberania la siguiente
reserva para modificar los articulos 25; 26; 77 bis 1, parrafos segundo y tercero; 77 bis 5, inciso A),
fraccién I; Articulo 77 bis 9, parrafo segundo, y se adiciona un Articulo Transitorio, todos de la Ley
General de Salud, del dictamen con proyecto de Decreto por el que se reforman, adicionan y
derogan diversas disposiciones de |a Ley General de Salud, y de la Ley de los Institutos Nacionales
de Salud, en materia de acceso a los servicios de salud, medicamentos y demas insumos asociados
para las personas que no poseen seguridad social, para su discusion y votacion en lo particular,

para quedar como sigue:

Ley General de Salud

Texto del Dictamen

Propuesta de Modificacion

Articulo 25.- Conforme a las prioridades del
Sistema Nacional de Salud, se garantizara la
_ e it litati
de los servicios de salud, particularmente para
la atencion integral de las personas que no
cuenten con seguridad social.

Articulo 25.- Conforme a las prioridades del
Sistema Nacional de Salud, se garantizara el
acceso efective a los servicios de salud,
particularmente para la atencion integral de las
personas que no cuenten con seguridad social.

Articulo 26.- Para la
administracion de los servicios de salud, se
definirdn criterios de regionalizacion y de
escalonamiento de los servicios para legrar

progresivamente |a universalizacion del acceso
a servicios de salud integrales.

organizacion vy

Articulo 26.- Para la organizacion vy
administracion de los servicios de salud, se
definiran criterios de regionalizacion y de
escalonamiento de los servicios que garanticen
la universalizacion del acceso a servicios de
salud integrales.

Articulo 77 bis 1.- Todas las personas
residentes en el pais que no cuenten con
seguridad social tienen derecho a recibir de
forma gratuita la prestacién de servicios
publicos de salud, medicamentos y demas

Articulo 77 bis 1.- ...




Texto del Dictamen

Propuesta de Modificacion

atencion, de conformidad con el articulo cuarto
de la Constitucion Politica de los Estados
Unidos Mexicanos, sin importar su condicién
Tl R

insumos asociados, al momento de reguerir la |

La proteccion a la salud, serd garantizada por el
Estado, bajo criterios de universalidad e
igualdad, deberd gererarlas—<condiciones-que
permitan brindar el  acceso  gratuito,
pragresive; efectivo, oportuno, de calidad y sin
discriminacidn a los servicios meédicos,
incluidas——intervenciones quirdrgicas,
farmacéuticos y hospitalarios que satisfagan de
manera integral las necesidades de salud,
mediante la combinacion de intervenciones de
promocién  de la  salud, prevencion,
diagndstico, tratamiento y de rehabilitacion,
seleccionadas en forma prioritaria  segun
criterios de seguridad, eficacia, efectividad,
adherencia a normas éticas profesionales y
aceptabilidad social. Invariablemente, se
deberan contemplar los servicios de consulta
externa en el primer nivel de atencion, asi
como de consulta externa y hospitalizacion
para las especialidades basicas de medicina
interna, cirugia general, ginecoobstetricia,
pediatria y geriatria, en el segundo nivel de
atencidn, asi como a los medicamentos y
demas insumos del Compendio Nacional de
Insumos para la Salud.

Estado, bajo criterios de universalidad e
igualdad, deberda brindar acceso gratuito,

efectivo, oportung, de calidad y sin
discriminacion a los servicios médicos,
incluidas intervenciones quirdrgicas,

farmacéuticos y hospitalarios que satisfagan de
manera integral las necesidades de salud,
mediante la combinacian de intervenciones de
promocion  de la  salud, prevencion,
diagnostico, tratamiento y de rehabilitacion,
seleccionadas en forma prioritaria segun
criterios de seguridad, eficacia, efectividad,
adherencia a normas éticas profesionales vy
aceptabilidad social. Invariablemente, se
deberdn contemplar los servicios de consulta
externa en el primer nivel de atencidn, asi
como de consulta externa y hospitalizacion
para las especialidades basicas de medicina
interna, cirugia general, ginecoobstetricia,
pediatria y geriatria, en el segundo nivel de
atencion, asi como a los medicamentos y
demas insumos del Compendio Nacional de
Insumos para la Salud,

Las disposiciones reglamentarias estableceran
los criterios necesarios para la organizacion,
secuencia, aleanees—y—progresividad—de la
prestacion gratuita de los servicios de salud,
medicamentos y demads insumos asociados a
 que se refiere este Titulo.

Las disposiciones reéiamentarias estableceran
los criterios necesarios para la organizacién y
secuencia de la prestacion gratuita de los
servicios de salud, medicamentos y demas
insurnos asociados a que se refiere este Titulo.

Articulo 77 bis 5, La competencia entre la
Federacion y las entidades federativas en la
gjecucion de la prestacidn gratuita de servicios
de salud, medicamentos y demas insumos
asociados, para las personas sin seguridad
social quedard distribuida conforme a lo
 siguiente:

Articulo 77 bis 5. ...




Texto del Dictamen

Propuesta de Modificacion

I. Desarrollar, cc-c-rdin-ar", supervisar vy
establecer las bases conforme a las cuales las
entidades federativas vy, en su caso, la
Federacion llevardan a cabo la prestacion
gratuita de servicios de salud, medicamentos y
demas insumos asociados, para las personas
sin seguridad social, para lo cual formulara por
si o por conducto del Instituto de Salud para el
Bienestar un programa estratégico en el que se
defina la pregresividad; cobertura de servicios
y el modelo de atencion, de conformidad con
las disposiciones reglamentarias;

II. Coordinar la prestacmn de servicios de salud
de alta especialidad que se brinden por las
entidades agrupadas en su sector coordinado e
impulsar la creacidn de este tipo de servicios
tanto a nivel federal como por parte de las
_entidades federativas;

I\.r‘ Se deroga.

u.____ S —

Elaborar el modelo ¥ prumnver la
formalizacion de los acuerdos de coordinacién
| a que se refiere esta Ley;

I. Desarrollar, coordinar, supervisar Y
establecer las bases conforme a las cuales las
entidades federativas vy, en su caso, la
Federacion llevardn a cabo la prestacion
gratuita de servicios de salud, medicamentos y
demads insumos asociados para las personas sin
seguridad social, para lo cual formulara por si
o por conducto del Instituto de Salud para el
Bienestar un programa estratégico en el que se
defina la  cobertura de  servicios,
medicamentos y demas insumos asociados,
asi como el modelo de atencion, de
conformidad con las disposiciones
reglamentarias;

VL. Sg_dgrpgg:_______ I T Ly

VII. Disefiar Y elaborar los materiales de | VII. ..

sensibilizacion,  difusidn,  promocion

metodologia de la capacitacion que se

utilizaran en la operacion de la prestacion

gratuita de servicios de salud, medicamentos y

demds insumos asociados; |
| VIll. Se deroga. - e VL GedeoR N
IX.Sederoga. Do sederowe, oo oo oo _
X.Sederoga. | XSederoga. s
X1, Solicitar aICunsela de Salubridad General el | XI. ...

cotejo de beneficiarios de la prestacion gratuita

de servicios de salud, medicamentos y demas

insumos, contra los registros de afiliacion de los

institutos de seguridad social y otros esquemas

publicos y sociales de atencion medica, de

conformidad con lo establecido en su

| reglamento interior; i N RAMINAIC SRS DA
Mo S Nhs el ... ih
sedeioga, - oo XIIl. Se deroga.



Texto del Dictamen

Propuesta de Maodificacion

XIV. Definir los requerimientos minimos para la
acreditacion de la  calidad de los
establecimientos de salud a que se refiere el
 articulo 77 bis9deestaley,

XIV. ...

XV. Se deroga.

XV.Se deroga.

XVI. Se deroga.

XVI. Se deroga.

XVII. Evaluar el desempefo de la pﬁé;tacirﬁn
gratuita de servicio de salud, medicamentos y
demds insumos asociados en los aspectos de
accesibilidad, aceptabilidad, calidad,
oportunidad e integralidad de los servicios
prestados y coadyuvar con los Organos
competentes federales y locales en el control y
fiscalizacion de los recursos que para tal fin se
transfieran a los gobiernos de las entidades
federativas, incluyendo aquéllos destinados al
mantenimiento y desarrollo de infraestructura
y equipamiento.

I. Proveer los servicios de salud a que se refiere
este Titulo en los términos previstos en la
presente Ley, los reglamentos aplicables y las
disposiciones que al efecto emita la Secretaria
de Salud, garantizando la infraestructura,
personal, insumos y medicamentos necesarios
para su oferta oportuna y de calidad;
T R
1ll. Aplicar, de manera racional, transparente y
oportuna, los recursos que sean transferidos
por la Federacion y los recursos propios que
aporten, para la ejecucion de las acciones de
prestacion gratuita de servicios de salud,
medicamentos y demads insumaos asociadas, en
los términos de este Titulo, las demas
disposiciones aplicables y los acuerdos de

Para tal efecto, las entidades federativas
estaran a lo dispuesto en la Ley General de
Contabilidad  Gubernamental y  demds

Una vez transferidos por la Federacidn los
recursos  gue corresponda entregar
directamente a la entidad federativa de que se

XV, ...

Il Sederoga,
. ...

trate en los términos del articulo 77 bis 15, |




Texto del Dictamen

fraccion | de esta Ley, los mismos deberan ser

ministrados  integramente, junto con los
rendimientos financieros que se generen a los
servicios estatales de salud, dentro de los cinco
dias habiles siguientes, debiendo estos dltimos
informar a la Secretaria de Salud dentro de los
tres dias habiles siguientes, el monto, la fecha
y el importe de los rendimientos generados
gue le hayan sido entregados por la tesoreria
de la entidad federativa;

Propuesta de Modificacion ;

I:] Se deroga. h} Sederoga.
W'— ........ - Iu .....................
V.Se deroga. R |v.sederoga. |
V1. Se deroga. : VI. Se deroga.

VIl. Adoptar esquemas de gperacion que
mejoren la  atencion, modernicen la
administracion de servicios y registros clinicos,
alienten la certificacion de su personal y
promuevan la certificacion y acreditacion de
establecimientos de atencion médica; para tal
efecto podrdn celebrar convenios entre siy con
instituciones publicas del Sistema Nacional de
Salud con la finalidad de optimizar la utilizacidon
de sus instalaciones y compartir la prestacion
de servicios, en términos de las disposiciones y
| lineamientos aplicables, y

VIl Recabar, custodiar ¥ conservar pur"

conducto de sus servicios estatales de salud, la
documentacian justificante y comprobatoria
original de las erogaciones de |os recursos en
numerario que le sean transferidos, en
términos del presente Titulo, la Ley General de
Contabilidad  Gubernamental vy  demas
disposiciones aplicables, y proporcionar a la
' Secretaria de Salud y a los drganos de
fiscalizacion competentes, la informacién que
les sea solicitada, incluyendo los montos y
conceptos de gasto.
IX. 5e dgruga. N .
X. Transferir a la Federacion los recursos a los
gue se refieren los articulos 77 bis 13 y 77 bis
15 en los términos que se establezcan en los
acuerdos de coordinacion a que se refiere el
articulo 77 bis 16 A.

)

VIl .

IX. Seul:ler-i:ga.

VL. ...




|, Texto del Dictamen

| Propuesta de Modificacion

| el =1
" Articulo 77 bis 9.- Para incrementar la calidad

de los servicios, la Secretaria de Salud
establecera los requerimientos minimos gue
serviran de base para la atencion de los
beneficiarios de la prestacion gratuita de
servicios de salud, medicamentos y demas
insumos asociados, Dichos requerimientos
garantizardn gue los prestadores de servicios
cumplan con las obligaciones impuestas en
este Titulo. 5
la Secretaria de Salud yr las entidades
federativas, promoverdn las  acciones
necesarias para que las unidades médicas de
las dependencias vy entidades de la
administracidn publica, tanto federal como de
los gobiernos de las entidades federativas
provean de forma integral, obligatoria y con
calidad, los servicios de consulta externa y
hospitalizacion para las especialidades basicas
de medicina interna, cirugla general,
ginecoobstetricia, pediatria y geriatria, de
acuerdo con el nivel de atencion, mismos que
deberan operar como sistema de redes
integradas de atencién seglin las necesidades
en salud de las personas beneficiarias. El
accesn de los beneficiarios a los servicios de
salud se ampliard en—forma—progresiva en
funcion de las necesidades de aquellos, de
conformidad con las disposiciones
reglamentarias a que hace referencia el parrafo
tercero del articulo 77 bis 1 de la presente Ley
Para efectos de lo dispuesto en el parrafo
primero del presente articulo, la acreditacion
de la calidad de los servicios gue presten las
unidades médicas a las personas sin seguridad
social, sera realizada por la Secretaria de Salud
en los términos que prevean las disposiciones
reglamentarias y las que emita dicha
| SEErEtana
La acreditacién de la calidad a que se hace
referencia en el parrafo primero de este
articulo, tendrd una vigencia de cinco afios, que
podrd ser renovable por periodos iguales, sin
perjuicic de que la Secretaria de Salud
determine la suspension de sus efectos en los

Articuln 77 bis 9.- ...

la Secretaria de Salud y las entidades
federativas, promoveran las  acciones
necesarias para que las unidades meédicas de
las dependencias y entidades de Ia
administracion publica, tanto federal como de
los gobiernos de las entidades federativas
provean de forma integral, abligatoria y con
calidad, los servicios de consulta externa y
hospitalizacion para las especialidades basicas
de medicina interna, cirugia general,
ginecoobstetricia, pediatria y geriatria, de
acuerdo con el nivel de atencién, mismaos que
deberan operar como sistema de redes
integradas de atencion segin las necesidades
en salud de las personas beneficiarias. El
acceso de los beneficiarios a los servicios de
salud se ampliara en funcion de las necesidades
de aquéllos, de conformidad con las
disposiciones reglamentarias a que hace
referencia el parrafo tercero del articulo 77 bis




Texto del Dictamen Propuesta de Modificacion

casos en gue se dejen de cumplir los requisitos
que sustentaron su otorgamiento.

I. Se deroga. I. Se deroga.
Il. Se deroga. Il. Se deroga.
lil. Se deroga. lil. Se deroga.
IV. Se deroga. IV. Se deroga.
V. Se deroga. V. Se deroga.
VI. Se deroga. VI. Se deroga.
VII. Se deroga. Vi, 5e deroga.
VIl Se deroga. VIll. Se deroga.

TRANSITORIOS
Sin correlativo | TRANSITORIO NUEVO. El Ejecutivo Federal,
por conducto de la Secretaria de Salud junto
con el Instituto de Salud para el Bienestar,
definira, dentro del programa estratégico al
| que se refiere el Articulo 77 bis 5 inciso A) del
presente Decreto, las bases para la extension
progresiva cuantitativa y cualitativa de los
servicios de salud, particularmente para la
atencion integral de las personas que no
cuenten con seguridad social.

— e e et e e e e ——————— e 5

Asimismo, dicho programa estratégico
definirda las bases para que las entidades
federativas, bajo criterios de universalidad e
igualdad, logren las condiciones que permitan
brindar acceso gratuito, efectivo, oportuno,
de calidad y sin discriminacion a los servicios
médicos, incluidas intervenciones quirirgicas,
farmacéuticos y hospitalarios que satisfagan
de manera integral las necesidades de salud a
través de los servicios estatales de salud,
particularmente para la atencién integral de
las personas gue no cuenten con seguridad
social, en el marco y de conformidad con los
articulas 25 y 77 bis 1 del presente Decreto.

Suscribe,

Dip. Ma. Guadalupe Almaguer Pardo
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